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Kıymetli okuyucular,

Bu kitap, tıp ve sağlık bilimlerinin geniş ve karmaşık dünyasına kapı ara-
lamak amacıyla hazırlanmış bir rehber niteliğindedir. Sağlık, insan yaşa-
mının temel bir yönüdür ve bu alandaki gelişmeler, toplumların refahı ve 
insanların yaşam kalitesi üzerinde doğrudan etki yapmaktadır.

“Tıp ve Sağlık Bilimlerine Genel Bakış” adlı bu eser, sağlık alanındaki te-
mel kavramları, prensipleri ve ilerlemeleri anlaşılır bir dille ele almayı 
amaçlamaktadır. Kitap, tıbbın kökenlerinden günümüze kadar olan evri-
mini incelerken, aynı zamanda modern sağlık hizmetlerinin karmaşıklığı-
na ve çeşitliliğine dikkat çekmektedir.

Bu kitap, alanında uzman yazarlar tarafından kaleme alınmış bölümler-
den oluşmaktadır. Her biri kendi alanında deneyimli olan yazarlarımız, 
okuyuculara, tıp ve sağlık bilimlerinin farklı alanlarındaki en son geliş-
meleri sunmaktadır. Ayrıca, temel tıbbi terminolojiyi anlamak için gerekli 
bilgileri sunarak, okuyucuların bu konudaki temel bilgi seviyelerini artır-
mayı hedeflemekteyiz.

Bu kitabın amacı, tıp ve sağlık bilimleri alanına ilgi duyan herkese, bu 
alandaki temel kavramları anlamaları ve güncel gelişmeleri takip etme-
leri için bir rehber sağlamaktır. Umarız ki bu eser, okuyucuların sağlıkla 
ilgili konulara dair bilinçlerini artırmalarına ve kendi sağlıkları üzerinde 
daha bilinçli kararlar almalarına yardımcı olacaktır.

Sağlık dolu günler dileriz. 

EDİTÖRLERDEN
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GIDALARDA KULLANILAN STARTER KÜLTÜRLERİN İNSAN SAĞLIĞI 
ÜZERİNE ETKİLERİ 

Zeynep ALATAŞ1, Ahmet GÜNER2 

 

Öz: Starter kültürler, gıdalara duyusal nitelikler kazandırma, gıda 
koruma, ekonomik değerini yükseltme gibi istenilen ve 

öngörülebilir değişiklikler meydana getirmek amacıyla doğrudan inoküle 
ikroorganizmalardır Starter kültür olarak kullanılan suşlar 

gıdaların mikrobiyal güvenliğine katkıda b
ve sağlık yönünden avantajlar sağlamaktadır. Probiyotik özellikte 

, aromatik bileşikler, vitaminl
faydalı enzimler üreterek gıdalara fonksiyonel özellikler kazandıran 
starter kültürler bulunmaktadır. aliteli ürünler elde etmek amacıyla 
kullanılan starter kültürlerin biyojen âmin
insan sağlığına zarar veren toksik maddeler üretmesi gıdalarda 

Bu nedenle starter kültürlerin gıdalarda 
llanılması durumunda tüketicilerin sağlığı üzerindeki 

etkilerinin bilinerek seçilmesi önem arz
tarter kültürler ve işlevleri, gıdalarda yaygın olarak kullanılan starter 

kültürler ile fermente gıdalarda starter kültür kullanımının avantaj ve 
dezavantajlarının yanında insan sağlığı ü
hakkında bilgiler verilmiştir.

Anahtar Kelimeler: Kültür, İnsan Sağlığı, Olumlu ve Olumsuz 

                                                            
Gıda Kontrol Laboratuvar Müdürlüğü, Mikrobiyoloji Birimi, Konya, 

Selçuk Üniversitesi Veteriner Fakültesi Besin Hijyeni ve Teknolojisi Anabilim Dalı, Konya, 
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GİRİŞ

Günümüzde gıdalara koruyucu amaçlı katılan bazı kimyasallara karşı 
oluşan endişe, tüketicilerde daha doğal gıdalara doğru bir eğilimin ortaya 
çıkmasına neden olmuş ve fermentatif mikroorganizmalar ile bazı 

tlerinin kullanımının bu duruma çözüm olabileceği düşüncesi 
oluşmaya başlamıştır

ş ğlık ve beslenme alanındaki güncel değişiklikler, 
farklı damak ta ları, ürün ve üretim modellerindeki çeşitli çekicilik 
unsurları, toplumda özellikle fonksiyonel ürünlere karşı duyulan güven 
ve talep, starter kültürlerin kullanımını desteklemiş, bu alanda yüksek bir 

olduğu görülmüştür (Gezginç ve Akyol 2010
Fermente yiyecek ve içecekler tarihin çok eski zamanlarından yakın 
zamanlara kadar ticari starter kültür kullanılmadan imal edilmiştir. 
Ancak geleneksel yöntemler üründe fermentasyonun yavaş veya 

şarısız olmasına, kontaminasyon
tarter kültür kullanımı

ürünlerin zamanında ve tekrarlanabilir bir plana göre standart ürün 
niteliklerine sahip olarak üretilmesini sağlamaktadır (Hutkins 2008
STARTER KÜLTÜRLER VE İŞLEVİ

Starter kültür , fermente gıdaların üretiminde bazı duyusal özellikler 
(örn; lezzet, yapı) bakımından ürüne kendine özgü arzu edilen üstün 
nitelikler kazandırmak amacıyla gıdalara bilinçli olarak katılan ve
zararsız olduğu düşünülen mikroorganizmalar olarak tanımlanm dır 
(Sağdıç ve Arıcı 2011
Starter kültür olarak kullanılan mikroorganizmalar, gelişmeleri sırasında 
ürünün bileşimindeki bazı maddeleri metabolize ederek parçalanma 
ürünleri oluşturmaktadırlar. Oluşan bu değişiklikler, ürünün kendine has 
karakteristik nitelikler kazanmasını sağlamaktadır. Starter kültürlerin 
gıdalarda temel işlevleri; glikoliz, proteoliz, lipoliz, aroma ve lezzet 
oluşturma, zararlı bakterilerin inhibisyonu şeklinde sıralanmaktadır 
(Tekinşen ve Atasever 1994
Gıdalarda kullanılan starter kültürlerin temel işlevlerini şu şekilde 
sıralamak mümkündür:

 Ürünün raf ömrünü uzatmak ve güvenilirliğini arttırmak.
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 Gıda koruyucu maddeler (örn; bakteriyosin) üretmek.

 Ürünün duyusal özelliklerini geliştirmek.

 Fermente süt ürünlerinin reolojik özelliklerini (örn
tekstür) geliştirmek.

 Fonksiyonel gıdaların üretilmesine katkıda bulunmak (Tamime ve ark 

Gıdalarda Yaygın Olarak Kullanılan Starter Kültürler 

Gıdalarda starter kültür olarak bakteri, küf ve mayalar yaygın 
kullanılmakta ve gıdalara çeşitli özellikler kazandırmaktadırlar. Çiğ süt, 
bazı peynir çeşitleri, süt ürünleri ve silajlardan izole edilebilen bazı 
Propionibacterium türleri starter kültür olarak kullanılmakta ve yüksek 
oranda CO₂ ürettiklerinden dolayı peynirlerde gözenek 
oluşturmaktadırlar. Bazı suşları ise pigment oluşturmaktadır (Sağdıç ve 
Arıcı 2011
Starter kültür olarak kullanılan maya türleri, gıdalara arzu edilen tadı 
vermek, alkol ve çeşitli enzimler ya da tek hücre proteini üretmek için 
kullanılmaktadır. Bu amaçla kullanılan en önemli tür Saccharomyces 
cerevisiae’dır. Birçok küf türü de gıdaların bozulmasında ve mikotoksin 
oluşumunda rol almasına rağmen gıdalarda starter kültür olarak 
kullanılmaktadır. Bunlar arasında Aspergillus, Penicillium Rhizopus
Mucor cinslerine ait bazı türler yer almaktadır (Sağdıç ve Arıcı 2011
Et ürünlerinde çoğunlukla starter kültür olarak Lactobacillus pentosus, L. 
casei, L. curvetus, L. plantarum, L. sakei, Pediococcus acidilactici, P. 
pentosaceus 
renk sabitlemede rol oynayan katalaz pozitif koklar (koagülaz negatif 
Staphylococcus  Kocuria varians de maya ve küfler 

ılmaktadır (Kaban ve ark 2012
Süt ürünlerinde starter kültür olarak başlıca Streptococcaceae
familyasına ait Streptococcus, Leuconostoc, Pediococcus
Lactobacillaceae familyasına ait Lactobacillus gibi LAB (Tekinşen ve 

Propionibacterium  Brevibacterium Bifidobacterium’a 
ait türler, bazı küf ve mayalar (Metin 2001 ) kullanılmaktadır.
 



5

 Gıda koruyucu maddeler (örn; bakteriyosin) üretmek.

 Ürünün duyusal özelliklerini geliştirmek.

 Fermente süt ürünlerinin reolojik özelliklerini (örn
tekstür) geliştirmek.

 Fonksiyonel gıdaların üretilmesine katkıda bulunmak (Tamime ve ark 

Gıdalarda Yaygın Olarak Kullanılan Starter Kültürler 

Gıdalarda starter kültür olarak bakteri, küf ve mayalar yaygın 
kullanılmakta ve gıdalara çeşitli özellikler kazandırmaktadırlar. Çiğ süt, 
bazı peynir çeşitleri, süt ürünleri ve silajlardan izole edilebilen bazı 
Propionibacterium türleri starter kültür olarak kullanılmakta ve yüksek 
oranda CO₂ ürettiklerinden dolayı peynirlerde gözenek 
oluşturmaktadırlar. Bazı suşları ise pigment oluşturmaktadır (Sağdıç ve 
Arıcı 2011
Starter kültür olarak kullanılan maya türleri, gıdalara arzu edilen tadı 
vermek, alkol ve çeşitli enzimler ya da tek hücre proteini üretmek için 
kullanılmaktadır. Bu amaçla kullanılan en önemli tür Saccharomyces 
cerevisiae’dır. Birçok küf türü de gıdaların bozulmasında ve mikotoksin 
oluşumunda rol almasına rağmen gıdalarda starter kültür olarak 
kullanılmaktadır. Bunlar arasında Aspergillus, Penicillium Rhizopus
Mucor cinslerine ait bazı türler yer almaktadır (Sağdıç ve Arıcı 2011
Et ürünlerinde çoğunlukla starter kültür olarak Lactobacillus pentosus, L. 
casei, L. curvetus, L. plantarum, L. sakei, Pediococcus acidilactici, P. 
pentosaceus 
renk sabitlemede rol oynayan katalaz pozitif koklar (koagülaz negatif 
Staphylococcus  Kocuria varians de maya ve küfler 

ılmaktadır (Kaban ve ark 2012
Süt ürünlerinde starter kültür olarak başlıca Streptococcaceae
familyasına ait Streptococcus, Leuconostoc, Pediococcus
Lactobacillaceae familyasına ait Lactobacillus gibi LAB (Tekinşen ve 

Propionibacterium  Brevibacterium Bifidobacterium’a 
ait türler, bazı küf ve mayalar (Metin 2001 ) kullanılmaktadır.
 

STARTER KÜLTÜRLERİN İNSAN SAĞLIĞI ÜZERİNE ETKİLERİ

Günümüzde starter kültür fermente gıdalarda olgunlaşma süresinin 
kısaltılması, renk değişiminin sağlanması, lezzet ve aromanın 
zenginleştirilmesi, ürünün güvenilirliğinin arttırılması ve standart hale 
getirilmesi gibi nedenlerden dolayı yaygın olarak kullanılmaktadır
nedenle gelişen bu teknoloji ürünlerinin tüketimi ve insan sağlığına 

son yıllarda önem kazanan konular haline gelmiştir.
Starter Kültürlerin Olumlu Özellikleri

Starter kültürler ve optimize edilmiş gıda işleme teknikleri kullanılarak
gıdaların besleyici değerini art ırmak genel olarak mümkündür. 

elişmekte olan ülkelerde gıdalara katılan maya suşlarının, mineral ve 
lat içeriğinin biyoyararlanımı arttıracağı, nöral tüp defektleri ve anemi 

gibi farklı hastalıkların gelişme kini azaltacağı tahmin edilmektedir 

başta olmak üzere süt ürünlerinde kullanılan starter kültür 
suşlarının güvenli ve uzun bir geçmişi olduğu iddia edilmektedir. 
kültürlerin çoğu patojenik özellik taşımamakta faydalı 

Bu kültürler gıdanın mikrobiyal güvenliğine katkıda bulunmakla birlikte
e sağlık yönünden avantajlar sağlamaktadır. 

Antimikrobiyal maddeler, şeker polimerleri, tatlandırıcılar, aromatik 
bileşikler, vitaminler, faydalı enzimler üretebilen ve probiyotik 
özelliklere sahip LAB’lar bulunmaktadır (Leroy ve Vuyst 2004
Starter kültür olarak kullanılan LAB, kefir ve kımızda etanol, tereyağı ve 

l ve yoğurtta asetaldehit gibi lezzete katkıda bulunan tipik 
uçucu maddeler üretmektedirler (Hati ve ark 2013
LAB, besin ortamlarında patojenle rekabet
maddeleri üretme kroorganizmaları inhibe etme
birtakım özelliklere sahiptir. LAB’ın mikroorganizmalara karşı göstermiş 
olduğu bu antagonistik aktivite; diasetil, alkol, CO₂ gibi metabolitlerden, 
karbonhidrat fermantasyonu sonucunda açığa çıkan laktik ve asetik gibi 

lişme esnasında üretilen H₂O₂ gibi 
metobolitlerden özellikle de bakteriyosinlerin mikroorganizmalara karşı 
inhibitör etkisinden kaynaklanmaktadır (Çon ve Gökalp 2000
Gürsoy ve Kınık 2005 Arıcı ve Sağdıç 2011
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Başta LAB olmak üzere günümüzde biyokoruyucu kültür olarak da 
adlandırılan bazı bakteriler tarafından üretilen antimikrobiyal maddeler 
giderek önem kazanmaktadır. Bu antimikrobiyal maddeler içinde 
bakteriyosinler en önemli grubu oluşturmaktadır. 
bakteriler tarafından ribozomal olarak sentezlenen, diğer bakterileri 
öldüren veya gelişimlerini doğal antibakteriyel proteinlerdir. 
Birçok bakteriyosin türünün biyokimyasal ve genetik özellikleri 
karakterize edilmiş, yapıları, işlevleri, biyosentezi ve etki mekanizmaları 
ile ilgili temel görüş meydana gelmiş olmasına rağmen bu bileşiklerin 
birçok yönü hala bilinmeme

rotein yapısında olup genellikle kısa zincirli, küçük 
molekül ağırlığına sahiptirler. Birçoğu ısı stabilitesine sahip olmasının 
yanı sıra asidik gıdalarda da aktivite gösterebilmektedir. Aynı zamanda 
sindirim sistemi orijinli proteolitik enzimlerle parçalanabilmektedir. Etki 
spektrumları bazı türlerle sınırlı olmakla birlikte daha çok Gram (+) 

anizmalar üzerinde etkilidirler. Biyokimyasal özellikleri ve etki 
spektrumları sentezleyen mikroorganizmalara bağlı olarak farklılık 
gösterebilmektedir. Bakteriyosinler, LAB başta olmak üzere Lactococcus, 
Pediococcus, Leoconostoc  Staphylococcus çok mikroorganizma 
arafından sentezlenmektedirler Patojen mikroorganizmalar üzerinde 

önemli derecede etkili olmaları nedeniyle bakteriyosinler azı 
koruyucu madde ve proseslerle birlikte kullanımlarının, gıdaların 
mikrobiyolojik kalitesi üzerinde daha zla etkili olduğu bilinmektedir

Bakteriyosin ve diğer antibakteriyel bileşikleri üreten, fonksiyonel 
özelliklere sahip LAB’ın et ürünlerinin fermantasyonunda kullanılmaları 
ile özellikle L. monocytogenes gibi patojenlerin üründe gelişme riski 
azaltılmakta ayrıca ürünün raf ömrü de uzatılabilmektedir (Başyiğit ve 

L. sake, P. acidilactici
kültürlerinin, 20° °C’lerde olgunlaştırılan fermente Türk 
sucuklarında Listeria monocytogenes 4b serotipinin gelişmesini 
baskılaması ve listeriosidal etki göstermesi nedeniyle endüstriyel 
düzeyde starter kültür olarak kullanılmasının uygun olduğunu 
bildirmişlerdir.

ğurt bakterilerinin fermentasyon sonucu ürettikleri ğ
bir antibiyotik olarak tanımlanan  Escherichia coli 
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suşlarına, Salmonella Shigella, Listeria Candida 
şı aktiftir. Yoğurt mikroorganizmalarının 

ğırsak sisteminde kolonize olmaları, rekabetçi aktiviteleri ve üründeki 
antimikrobiyal maddelerin varlığı nedeniyle gastrointestinal ve 
ürogenital hastalıklara neden olan enfeksiyonlara karşı koruyucu etkisi 

tadır (Petti ve ark 2001). Aslım ve Beyatlı ), yoğurt 
starter kültür metabolitlerinin inhibisyon etkisini ölçmek için yaptıkları 
bir çalışmada, yoğurt starter kültürleri tarafından oluşturulan laktik 

E. coli Staphylococcus aureus bakterilerine karşı inhibisyon 
etkisinin olduğunu,

nin olmadığını göstermişlerdir.
İspanya’ya özgü “ ”

L. sake CL35 kullanımının mikroorganizmalar üzerindeki 
inhibitör etkisi değerlendirilmiştir. L. sake CL35 suşunun, 
Enterobacteriaceae üzerinde önemli bir inhibitör etkisinin olduğu ancak 
Micrococcaceae üzerinde bu etkiyi yapmadığı tespit edilmiştir. Sonuç 

L. sake CL35 kullanımının bu ürün için önemli bir güvenlik faktörü 
olabileceği kanısına varılmıştır (Gonza´lez ve Dı´ez 2002
Gıdalarda starter kültür kullanımıyla biyojen amin oluşumunun ve 

zma gelişiminin engellenmesiyle daha sağlıklı, 
kaliteli ve standart bir ürün elde etmek mümkündür (Yörük ve Güner 

Türk sucuğunda starter kültür kullanılmasının 
esin, spermin ve histamin oluşumunu azalttığı; triptamin, 1,7

diamino heptan, seratonin ve spermidin oluşumunu etkilemediği 
belirlenmiştir (Bozkurt ve Erkmen 200 ). Diğer bir ifadeyle starter 
kültürlerin fermente sucuklarda oluşumunda etkileri bulunan 
bakterilerin gelişimini inhibe ederek (
oluşumunu önemli ölçüde azalttıkları ileri sürülmektedir (Bozkurt ve 

Gençcelep ve ark (2007 ), sucuk üretiminde starter kültür ve nitrit 
sin, kadaverin ve tiramin oluşumunu engellediğini 

bildirmişlerdir. Araştırmacılar starter kültürler 
lave edildiğinde sucuklarda miktarında azalma olduğunu

fermantasyon ve starter kültür kullanımının sucuk üretiminde için en 
kritik aşama olduğunu ileri sürmüşlerdir.
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L. sake, P. pentosaceus, S. carnosus ve S. xylosus
içeren starter kültürlerin Türk sucuklarında olgunlaşma sırasında 
gelişimi üzerine etkisini araştırmışlardır. HPLC cihazı kullanarak 
miktarını tespit ettikleri çalışmada, starter kültür ilave edilmiş ürünlerde 
LAB sayısının artarken Enterobacteriaceae ve maya sayısının 30. günde 
azaldığını, ayrıca starter kültür ilavesinin putresin oluşumunu inhibe 
ederken tiramin oluşumunu etkilemediği bildirmişlerdir
Probiyotik terimi genellikle fermente süt ürünleri ya da diyet katkısı 
olarak alınabilen, biyolo
canlılıklarını sürdürme ve yaşama kabiliyetleriyle tanımlanan 
Lactobacillus .  Bifidobacterium . gibi seçilmiş bakterileri ifade 
etmek için kullanılmaktadır (Rafter 2002 ). Günümüzde fermente 
gıdalarda kullanılan bazı mikroorganizmalar, probiyotik özelliğe sahiptir. 
Özellikle LAB, antimikrobiyal maddeler, şeker polimerleri, tatlandırıcılar, 
aromatik bileşikler, faydalı enzimler, laktik asit gibi sağlığı destekleyici 
özelliklere sahip maddeler üretebilmeleri

Probiyotik bakterilerin özellikle de LAB’ın sağlık açısından pek çok 
olumlu etkilere sahip olduğu bilinmektedir. Bu etkilerden bazıları 
şunlardır:

 sistemi ile ilgili bazı hastalıkları tedavi etmek.

 Besin emilimini ve sentezini arttırmak.

 Bağışıklık sistemini güçlendirmek.

 Duyarlı bireylerde alerji görülme sıklığını ve laktoz intoleransının 

 Bazı kanser türleri ile ilgili riskleri 

Son yıllarda starter kültür olarak kullanılan bazı türlerin probiyotik 
yoğurt yapımında kullanıldığı görülmektedir. Probiyotik bakterilerin 
diğer bakterilerle kıyaslandığında mide asiditesi ve safra tuzlarına daha 
dayanıklı olmaları nedeniyle bağırsaklara daha kolay geçtikleri
sağlığına çeşitli olumlu etkilerde bulundukları ileri sürülmektedir. Ayrıca 
bu tip bakterilerin bağırsaklarda oluşan prokarsinojen metabolizma 
ürünlerinin karsinojen ürünler haline dönüşmesine katkıda bulunan bazı 



9

L. sake, P. pentosaceus, S. carnosus ve S. xylosus
içeren starter kültürlerin Türk sucuklarında olgunlaşma sırasında 
gelişimi üzerine etkisini araştırmışlardır. HPLC cihazı kullanarak 
miktarını tespit ettikleri çalışmada, starter kültür ilave edilmiş ürünlerde 
LAB sayısının artarken Enterobacteriaceae ve maya sayısının 30. günde 
azaldığını, ayrıca starter kültür ilavesinin putresin oluşumunu inhibe 
ederken tiramin oluşumunu etkilemediği bildirmişlerdir
Probiyotik terimi genellikle fermente süt ürünleri ya da diyet katkısı 
olarak alınabilen, biyolo
canlılıklarını sürdürme ve yaşama kabiliyetleriyle tanımlanan 
Lactobacillus .  Bifidobacterium . gibi seçilmiş bakterileri ifade 
etmek için kullanılmaktadır (Rafter 2002 ). Günümüzde fermente 
gıdalarda kullanılan bazı mikroorganizmalar, probiyotik özelliğe sahiptir. 
Özellikle LAB, antimikrobiyal maddeler, şeker polimerleri, tatlandırıcılar, 
aromatik bileşikler, faydalı enzimler, laktik asit gibi sağlığı destekleyici 
özelliklere sahip maddeler üretebilmeleri

Probiyotik bakterilerin özellikle de LAB’ın sağlık açısından pek çok 
olumlu etkilere sahip olduğu bilinmektedir. Bu etkilerden bazıları 
şunlardır:

 sistemi ile ilgili bazı hastalıkları tedavi etmek.

 Besin emilimini ve sentezini arttırmak.

 Bağışıklık sistemini güçlendirmek.

 Duyarlı bireylerde alerji görülme sıklığını ve laktoz intoleransının 

 Bazı kanser türleri ile ilgili riskleri 

Son yıllarda starter kültür olarak kullanılan bazı türlerin probiyotik 
yoğurt yapımında kullanıldığı görülmektedir. Probiyotik bakterilerin 
diğer bakterilerle kıyaslandığında mide asiditesi ve safra tuzlarına daha 
dayanıklı olmaları nedeniyle bağırsaklara daha kolay geçtikleri
sağlığına çeşitli olumlu etkilerde bulundukları ileri sürülmektedir. Ayrıca 
bu tip bakterilerin bağırsaklarda oluşan prokarsinojen metabolizma 
ürünlerinin karsinojen ürünler haline dönüşmesine katkıda bulunan bazı 

enzimlerin (örn ; azoredüktaz, nitroredüktaz, beta
etiyle antikarsinojenik etkilere sahip oldukları

ileri sürülmektedir (Tekinşen ve Tekinşen 2005
LAB’ın kolon kanserinde önleyici etki mekanizması tam olarak 
bilinmemekle birlikte intestinal mikrofloranın metabolik faaliyetlerinin 
değiştirilmesi, kolon fiziko kimyasal koşullarının değiştirilmesi, 
potansiyel kanserojenleri bağlayıcı etkisi, bağırsak mikroflorasında olası 
kanserojene karşı nicel ve nitel değişikliklerin yapılması, antitümorojenik 
veya antimutajenik bileşiklerinin üretimi, bağışıklık sistemini
güçlendirilmesi gibi mekanizmalara sahip oldukları bilinmektedir (Rafter 

LAB’ın antikanserojen özelliğinin yanında Uluslararası Kanser 
Araştırma Enstitüsü tarafından kategori I kanserojen olarak belirlenen 

’i bağlayıcı özelliğinden dolayı yolu ile alınan 
aflatoksinlerin, insan mikrobiyotasında bulunan tarafından 

olumsuz etkilerinin azaltılabileceği düşünülmektedir
ve Çakır 2017
Fermente et ve süt ürünlerinde genellikle standardizasyonu sağlamak 
amacıyla kullanılan starter kültürler, ürünlere bir takım fonksiyonel 
özellikler kazandırarak kaliteli ürünler elde edilmesini sağlamaktadırlar.
Fermente ürünlerde starter kültür olarak mikro besin elementleri ve 
nütrasötikler (örn vitaminler, konjuge linoleik asit) üreten suşların 
kullanımı ile sağlık açısından faydalı et ürünleri üretimi 
yapılabilmektedir ). Süt ürünlerinde ise starter 
kültür olarak kullanılan ve peynirlerde lezzet oluşumuna katkıda 
bulunan ayrıca gözenek oluşturan Propionibacteria freundenreichii 
freundenreichii P. freundenreichii  shermani türlerinin 
ortamında konjuge linoleik asit üretebildikleri belirlenmiştir (

bulunan, immunolojik fonksiyonları güçlendiren, kemik oluşumunda ve 
vücut yağlarının azaltılmasında etkili olan bir yağ asitidir (Belury 

Bu yağ asidi r Butyrivibrio fibrisolvens 
bakterileri tarafından linoleik asitin biohidrojenizasyonu sonucunda 
üretilmektedir. Başlıca besin kaynakları büyük ve küçük baş hayvanları

ve sütüdür 
Bazı starter kültürlerin itaminlerinden olan folat üretme
yetenekleri de bilinmektedir. Özellikle Lactococcus lactis
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L. delbrueckii bulgaricus Streptococcus thermophilus 
türleri folat üretebilme özelliğine sahip 

oldukları bilinen starter kültürlerdir. Aynı şekilde B vitamini üreten 
(örn.; Propionibacterium cinsine ait bazı türler)
(örn.; Lactococcus, Lactobacillus, Leuconostoc, Bifidobacterium
Enterococcus cinsine ait türler) mikroorganizmalar bulunmaktadır. Bu 
tür suşlardan fermente süt ürünleri üretiminde faydalanılarak vitamin 
açısından daha zengin ürünler elde edilmesi mümkün görünmektedir 

Et ürünlerinde mikrobiyal koruma ve renk oluşumunun sağlanması 
amacıyla kullanılan nitrat ve nitrit insan sağlığına olumsuz etkilerinden 
dolayı gerek ülkemizde gerekse diğer ülkelerde gıdalarda bulunabilecek 
maksimum düzeyleri ile ilgili yasal düzenlemelerinin yapıldığı 
bileşiklerdir (Özdestan ve Üren 2010

itrik oksit (NO) oluşturma yeteneklerinin belirlenmesi ve fermente et 
ürünlerinde starter kültür olarak kullanılmasıyla nitrit ya da nitrat 
kullanımından kaynaklanan sakıncaların giderilebileceği bir diğer 

rit ve nitrata alternatif olabileceği belirlenmiştir. Bu şekilde 
laktobasillerin ve NO üretim yeteneğine sahip diğer LAB’ların gıdalarda 
starter kültür olarak kullanılması ile mikrobiyal kaynaklı NO’dan 
faydalanılması mümkün olabilmektedir (Karahan ve ark 2005
Starter Kültürlerin Olumsuz Etkileri

Genel olarak kaliteli ürünler elde etmek amacıyla kullanılan starter 
kültürlerin enterotoksin, mikotoksin gibi insan sağlığına zarar veren 

üretmesi başta olmak üzere 
fermente gıdalarda ortaya çıkması muhtemel zararlı bileşenlerin varlığı 
fermente gıdalarla ilişkili risk faktörleri olarak bilinmektedir (Nout 

BA üretim aşamalarında olgunlaştırma veya fermentasyon işlemleri 
çeşitli gıdalarda ve içeceklerde oluşmaktadır

doğal olarak bulunan mikroflora, üretim aşamasında bulaşan 
kontaminantlar ve hatta ürün kalitesini geliştirmek amacıyla kullanılan 
starter kültürle oluşturabilmektedir (Karahan 2003 ). Gıdalarda 

varlığı ortamdaki bileşenler ile mikrobiyal populasyonun enzimatik 
aktivitesi arasındaki kompleks denge sonucu oluşmaktadır. Bu nedenle 
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varlığı ortamdaki bileşenler ile mikrobiyal populasyonun enzimatik 
aktivitesi arasındaki kompleks denge sonucu oluşmaktadır. Bu nedenle 

fermente gıdalarda kullanılan starter kültürlerin seçiminde ami
oksidaz aktivitesi göz ardı edilmemelidir (Gardini ve ark 2002

), Yunanistan’da tüketime 
rının, hassas bireyler ve

klasik monoamin oksidaz inibitörü kullanan kişiler için potansiyel bir 
sağlık riski oluşturabileceğini bildirmişlerdir.
Starter kültür olarak kullanılan bazı LAB ve Micrococcaceae familyası 
üyeleri de oluşturabilmektedir. LAB tarafından oluşturulan en önemli 

tiramin’dir (Gençcelep 2008 içermeyen sağlıklı ürünlerin 
üretimi için hammadde seçimi, işlem hattında hijyen kurallarına riayet 

üretmeyen suşların starter kültür olarak kullanımı
alınması gereken tedbirler arasındadır 
gıdalarda fermantasyon süresi ve koşullarının ürünün teknolojisi gereği 
mümkün olduğunca standart tutulmasının ve doğal mikroflora yerine 
dikkatlice seçilmiş starter kültürlerin kullanılmasının toksik 
oluşumunun önlenmesine yardımcı olacağı bildirilmektedir

Sucuk üretimde kullanılan starter küfler ürünlerde 
etkilerinin yanı sıra istenmeyen bazı etkilere yol açabilmektedir. 
İstenmeyen etkiler genellikle çeşitli bulaşmalar sonucu arzu edilmeyen 
küflerin gıdada üremesi, bunların yüksek oranda ürettikleri toksik 
sekonder metabolitler (mikotoksinler) ve β

), fermente gıdalardan ve starter kültürlerden izole 
S. carnosus, S. condimenti, S. equorum, S. piscifermentans, S. 

succinus S. xylosus gibi koagülaz negatif staphylococcal türlerin, toksin 
üretme karakterlerini araştırdıkları çalışmalarında toplanan suşlardan % 
59’unun insan kanında 48 saatlik inkübasyon sonucunda zayıf da olsa 

olduklarını ve 35 suşdan 18’inde en az bir 
toksin üretiminin olduğunu bu yüzden de gıda üretiminde koagülaz 
negatif staphylococcal türlerinin kullanımının dikkatlice değerlendirmesi 

ktirdiğini ortaya koymuşlardır.
dışında fermantasyon sırasında arzu edilmeyen bazı 

bileşikler de çeşitli starter kültürler tarafından üretilebilmektedir. LAB’ın 
bazı suşları tarafından laktik asit fermantasyonu sonucunda üretilen fazla 
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arafından hidrolize edilemediğinden dolayı asidoz 
gelişebilmektedir. rter kültür seçiminde 
üreten suşlar daha çok tercih edilmel

asit gibi arzu edilmeyen bileşikleri üretmeyen suşların seçilmesi 

EC, karbamik asitin etil esteridir. Üretan olarak da bilinen bu bileşik 
fermente gıda ürünleri ile alkollü içeceklerde fermentasyon ve depolama 
sürecinde sıklıkla oluşabilmektedir (Ryu ve ark 2015).
süre maruz kalmanın akciğer kanserinin oluşumunda etkisi olduğu 

). Nitekim EC, Uluslararası Ka
Araştırmaları Ajansı tarafından bir Grup 2A karsinojen olarak 
sınıflandırılmıştır (Xia ve ark 2016
Antibiyotiğe dirençli bazı suşların gıdalardan izole edilmesi ise 
antibiyotik direncinin gıda zincirine girebileceği endişesini 
arttırmaktadır. çeşitli gıdalardan elde 
edilen 38 adet antibiyotiğe dirençli Enterococcus faecium E. faecalis
suşlarının tetrasiklin, eritromisin ve kloramfenikol antibiyotiklerine 
karşı dirençlerini ve direnç genlerinin transfer edilebilirliğini tespit 
etmek amacıyla yaptıkları çalışma sonucunda, gıdalarda kullanılan 
enterokokların çeşitli direnç genleri bulundurdukları ve bu genleri 
aktarmak için de transpozon integraz genine sahip olduklarını 
bildirmişlerdir.
Son zamanlarda, starter kültür olarak kullanılmakta olan bazı 

insan patojenlerinde bulunanlara benzer antibiyotik direnç 
genlerinin rezervuarları olduğu düşünülmektedir
starter kültür olarak yaygın kullanım alanı olan bazı türleri
bakterilere antibiyotik direnç genlerinin aktarılması gibi bir potansiyele 

direnç göstermeyi sağlayan genler L. lactis
ve süt ürünlerinden izole edilen Lactobacillus türlerinde te
karakterize edilmiştir 

süt ürünlerinden izole edilen Enterokoklar çevrede yaygın 
olarak bulunmaktadır Aynı zamanda 
Enterococcus türleri, önemli bir kısmından E. faecalis’in sorumlu olduğu 
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direnç göstermeyi sağlayan genler L. lactis
ve süt ürünlerinden izole edilen Lactobacillus türlerinde te
karakterize edilmiştir 

süt ürünlerinden izole edilen Enterokoklar çevrede yaygın 
olarak bulunmaktadır Aynı zamanda 
Enterococcus türleri, önemli bir kısmından E. faecalis’in sorumlu olduğu 

endokardit, bakteriyemi, üriner sistem, intraabdominal ve pelvis 
enfeksiyonları gibi hastane kaynaklı enfeksiyonlardan sorumlu fırsatçı 

bilinmektedir (Çetinkaya ve Muş 2010
teleri sayesinde bazı fermente gıdaların 

kendilerine özgü tat ve aromalarının oluşmasında önemli rol 
oynamaktadırlar Ancak, bazı enterokokların aktarılabilir direnç 
genlerine sahip olmaları, potansiyel virülens faktörlerini taşımaları, 

şturabilme özellikleri nedeniyle gıdalarda starter kültür 
olarak kullanılacağı bu özelliklerinin dikkate alı ması önem arz

SONUÇ

Son yıllarda sık sık gündeme gelen fonksiyonel starter kültürlerin 
kullanımı fermente ürün teknolojisini olumlu yönden etkilemektedir. 
Özellikle konjuge linoleik asit, B
vitaminler sentezleyebilen, çeşitli biyoaktif peptidler üreten ve 
probiyotik olarak bilinen starter kültürler ile üretilen gıdalar sayesinde 
fermente ürünler insan sağlığına daha faydalı hale getirilmektedir.
Olumlu özelliklerinin yanında starter kültür olarak kullanılan bazı 
mikroorganizmaların istenmeyen bazı durumlara da yol açabileceği göz 
ardı edilmemelidir. Dolayısıyla fermente gıdalarda bulunan starter 
mikroorganizmalar için “kesinlikle güvenlidir” denilememektedir 

Bu nedenle gıda üretiminde kullanılan 
mikroorganizmaların sağlık üzerinde olası olumsuz etkilerini önlemek 
için tüm biyogüvenlik kriterleri, standartlar ve düzenlemeler yapılmalı, 
piyasaya sunulmadan önce biyogüvenlik testleri standardize edilerek 
analizler yapılmalı ve suşlar kendi toksijenik potansiyeli açısından 
değerlendirilmelidir (Mathur ve Singh 2005
Özellikle, toksinojenik olmayan, geniş spektrumlu bakteriyosinler üreten 
patojenik mikroorganizmaları antagonize eden veya detoksifiye edici 
özelliğe sahip olan starter kültürlerin seçilmesi önceliğe sahip olmalıdır 

Sonuç olarak, gıda üretiminde kullanılan ve kullanılması düşünülen 
starter kültür suşlarının tüketicilerin sağlığı üzerindeki olası olumsuz 
etkilerini önlemek için kendi toksijenik potansiyeli açısından analiz 
edilmesi, antibiyotik dirençliliği, direnç aktarma özellikleri, virülens 
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faktörleri gibi özelliklerinin göz önüne alınması ve bunların gıdalara 
katılması halinde meydana gelecek olumlu olumsuz durumların iyi 
değerlendirilmesi önem arz
KAYNAKÇA

Arıcı Sağdıç Gıda Korunmasında Mikroorganizmalar ve 
Ürünleri Gıda Mikrobiyolojisi, Editör: Erkmen O Elif Yayınevi,

Aslım , Beyatlı Yogurt Starter Kültür 
Metabolitlerinin İnhibisyon Etkisi. –

Alsancak Özkan The Effects of A 
Starter Culture on The Formation of Biogenic Amines in Turkish 
Soudjoucks

Başyiğit Kılıç Fermente Et Ürünlerinde 
Fonksiyonel Starter Kültürler ve Probiyotikler  Tü

Dietary Conjugated Linoleic Acid in Health: 
Physiological Effects and Mechanisms of Action

–
Effects of Starter Cultures and Additives 

on the Quality of Turkish Style Sausage (Sucuk)

Bacteriocins: Safe, Natural Antimicrobials for Food Preservation
–

Çetinkaya Muş Yararları ve Riskleriyle Gıda Kaynaklı 
Enterokoklar. Uludağ Univ

Çon Gökalp Laktik Asit Bakterilerinin Antimikrobiyal 
Metabolitleri ve Etki Şekilleri. Türk Mikrobiyol Cem Derg

Starter Cultures
–
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Microbiology and Technology of Fermented Foods
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GENÇLERDE İNTERNET VE TEKNOLOJİ BAĞIMLILIĞI EBEVEYN 
TUTUMLARINA YÖNELİK BİR LİTERATÜR ARAŞTIRMASI 

Ayça GÜRKAN1, Ümran SEVİL2, Ali Serdar YÜCEL3, Murat KORKMAZ4  

Öz: Bu çalışmanın amacı, gençlerde internet ve teknoloji bag ımlılıg ının 
ebeveyn tutumlarıyla ilişkisini incelemektir. Çag ımızın hızla dijitalleşen 
ortamında, gençlerin internet ve teknoloji kullanımı artarken, bu 
alanlarda bag ımlılık riski de artmaktadır. Bu nedenle, ebeveynlerin bu 
konudaki tutumlarının o nemi giderek daha fazla vurgulanmaktadır. 
Çalışmanın kapsamı, gençlerin yaşadıg ı internet ve teknoloji bag ımlılıg ını 
anlamak ve bu bag ımlılıg ın arkasındaki etkenleri belirlemektir. Ayrıca, 
ebeveynlerin bu su reçteki rolu nu  deg erlendirmek de amaçlanmıştır. 
Literatu r taraması yo ntemiyle, bu alandaki o nceki çalışmalar incelenerek, 
ebeveyn tutumlarının gençlerin bag ımlılık riskini nasıl etkiledig i 
araştırılmıştır. Çalışmanın bulguları, ebeveynlerin tutumlarının gençlerin 
internet ve teknoloji kullanımı u zerinde o nemli bir etkisinin oldug unu 
go stermektedir. Olumlu ve destekleyici ebeveyn tutumları, gençlerin bu 
teknolojileri dengeli ve sag lıklı bir şekilde kullanmalarını teşvik 
etmektedir. Aksine, denetimsiz veya kayıtsız bir tutum, bag ımlılık riskini 
artırabilir. Ayrıca, iletişim kanallarının açık tutulması ve gençlerle bu 
konuda açık diyalogların su rdu ru lmesi de o nemlidir. Sonuç olarak; 
ebeveynlerin tutumları, gençlerin internet ve teknoloji kullanımında 
belirleyici bir fakto rdu r. Sag lıklı bir dijital yaşam için ebeveynlerin bilinçli 
ve destekleyici olmaları, gençlerin bu teknolojileri etkili bir şekilde 
yo netmelerine yardımcı olacaktır. Bu nedenle, ebeveynlerin bu konuda 
bilinçlenmeleri ve gerekli o nlemleri almaları bu yu k o nem taşımaktadır.

Anahtar Kelimeler: Gençler, İ nternet Bag ımlılıg ı, Teknoloji Bag ımlılıg ı, 
Ebeveyn Tutumları, Dijital Yaşam, İ letişim, Sag lıklı Teknoloji Kullanımı
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GİRİŞ  

Gu nu mu zde teknolojinin hızla ilerlemesi, o zellikle genç neslin internet ve 
dig er dijital teknolojilere olan erişiminin artmasına sebep olmuştur. Bu 
artış beraberinde, gençler arasında internet ve teknoloji bag ımlılıg ı 
riskini de beraberinde getirmiştir. Gençlerin bu teknolojilerle olan 
etkileşimi, sosyal, psikolojik ve akademik yaşamlarını 
şekillendirebilmektedir. Dolayısıyla, bu bag ımlılık riskinin yo netimi ve 
kontrolu  son derece o nemlidir.
Bu çalışmanın temel amacı, gençler arasında yaşanan internet ve 
teknoloji bag ımlılıg ının, ebeveyn tutumlarıyla olan ilişkisini incelemektir. 
Çu nku  ebeveynlerin tutumları, gençlerin bu teknolojileri kullanma 
biçimlerini etkileyebilir. O zellikle, ebeveynlerin tutumları, gençlerin bu 
teknolojileri ne kadar su reyle kullandıkları, hangi içeriklere maruz 
kaldıkları ve bu teknolojilerin hangi amaçlarla kullanıldıg ı gibi fakto rleri 
belirleyebilir.
Çag ımızın hızla dijitalleşen ortamında, gençlerin bu teknolojilere olan 
ilgisi ve erişimi her geçen gu n artmaktadır. Bu durum, beraberinde 
bag ımlılık riskini de getirmektedir (Dwivedi ve dig ., 2022:102542). Bu 
nedenle, ebeveynlerin bu konuda bilinçli olmaları ve çocuklarını bu 
teknolojiler konusunda yo nlendirmeleri bu yu k o nem taşımaktadır.
Literatu r taraması yo ntemiyle, bu alandaki o nceki çalışmalar incelenmiş 
ve ebeveyn tutumlarının gençlerin bag ımlılık riskini nasıl etkiledig i 
araştırılmıştır. Çalışmanın bulguları, ebeveynlerin tutumlarının gençlerin 
internet ve teknoloji kullanımı u zerinde o nemli bir etkisi oldug unu 
go stermektedir. Olumlu ve destekleyici ebeveyn tutumları, gençlerin bu 
teknolojileri dengeli ve sag lıklı bir şekilde kullanmalarını teşvik 
etmektedir. Aksine, denetimsiz veya kayıtsız bir tutum, bag ımlılık riskini 
artırabilir.
Ayrıca, iletişim kanallarının açık tutulması ve gençlerle bu konuda açık 
diyalogların su rdu ru lmesi de o nemlidir. Ebeveynler, çocuklarıyla bu 
konuda du zenli bir iletişim kurarak, onların bu teknolojileri nasıl 
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GİRİŞ  
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artış beraberinde, gençler arasında internet ve teknoloji bag ımlılıg ı 
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belirleyici bir fakto rdu r. Sag lıklı bir dijital yaşam için ebeveynlerin bilinçli 

ve destekleyici olmaları, gençlerin bu teknolojileri etkili bir şekilde 
yo netmelerine yardımcı olacaktır. Bu nedenle, ebeveynlerin bu konuda 
bilinçlenmeleri ve gerekli o nlemleri almaları bu yu k o nem taşımaktadır. 
Bu çalışma, gençlerin dijital yaşamını anlamak ve bu alanda daha etkin 
rehberlik sag lamak amacıyla o nemli bir adım olarak deg erlendirilmelidir.
GENÇLERDE İNTERNET VE TEKNOLOJİ KULLANIM ALIŞKANLIKLARI 

Gu nu mu zde teknoloji, yaşamın vazgeçilmez bir parçası haline gelmiştir. 
O zellikle genç nesil, dijital teknolojilere olan ilgi ve bag lılıklarıyla o ne 
çıkmaktadır. İ nternet ve teknoloji, eg itimden sosyal ilişkilere, eg lenceden 
iş du nyasına kadar birçok alanda etkin bir şekilde kullanılmakta ve bu 
alanlarda sag lanan olanaklar gu n geçtikçe artmaktadır. Ancak, bu 
teknolojik gelişmelerin getirdig i fırsatlar kadar riskler de bulunmaktadır. 
Gençler, bu teknolojik olanakları kullanırken zamanlarının bu yu k bir 
kısmını dijital platformlarda geçirebilmekte ve bu durum zamanla bir 
bag ımlılıg a do nu şebilmektedir (Dwivedi ve dig ., 2021:102168).
Gençlerin internet ve teknoloji kullanım alışkanlıkları, onların yaşam 
biçimlerini, iletişim şekillerini, bilgi edinme yo ntemlerini ve hatta kişisel 
gelişimlerini etkilemektedir. Sosyal medya platformları, çevrimiçi 
oyunlar, video paylaşım siteleri gibi çeşitli dijital alanlar, gençlerin bu 
teknolojilere olan ilgilerini çekmektedir. Bu platformlar aracılıg ıyla 
interaktif iletişim, bilgi paylaşımı ve eg lence sag lanmakta, bu da gençlerin 
bu alanlara yo nelmelerini teşvik etmektedir. Bununla birlikte, aşırı ve 
kontrolden çıkan kullanım, internet ve teknolojinin olumsuz etkilerini 
beraberinde getirebilir (Bozzola ve dig ., 2022:9960).
Gençlerin internet ve teknoloji kullanım alışkanlıkları incelendig inde, bu 
alanlarda geçirilen su renin arttıg ı ve bu su renin gu ndelik aktivitelerden 
zaman ayrılmasına neden oldug u go zlemlenmektedir. O zellikle akıllı 
telefonların yaygınlaşmasıyla, bu teknolojilere erişim kolaylaşmış ve 
mobil cihazların yaygınlaşmasıyla da gençlerin bu teknolojilere erişimi 
daha da artmıştır (Nakshine ve dig . 2022:e30051).
Gençler, internet ve teknolojiyi yetişkinlerden daha fazla kullanıyorlar. Bu 
kullanım, eg itim, eg lence ve sosyalleşme gibi farklı amaçlar için 
gerçekleşiyor olarak yorumlansa da; bir bag ımlılık durumunun oldug u 
açıkça go ru lmektedir. Bu bag ımlılık durumunun hem olumlu hem de 
olumsuz yo nleri bulunmaktadır (Tu rel ve Dokumacı, 2022:481-497). 
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İ nternet ve teknoloji kullanımının gençler u zerindeki olumlu etkilerini 
aşag ıdaki başlıklar altında toplayabiliriz. Bunlar; 

 Eğitim: İ nternet ve teknoloji, gençlerin eg itimlerini desteklemek için 
kullanılabiliyor. O rneg in, çevrimiçi dersler, e-kitaplar ve online eg itim 
platformları, gençlerin yeni bilgiler o g renmelerine ve becerilerini 
geliştirmelerine yardımcı oluyor.

 Eğlence: İ nternet ve teknoloji, gençlerin eg lenmek için kullandıkları 
o nemli bir araç haline geldi. O rneg in, oyunlar, sosyal medya, videolar 
ve mu zik, gençlerin boş zamanlarını deg erlendirmelerine ve keyifli 
vakit geçirmelerine yardımcı oluyor.

 Sosyalleşme: İ nternet ve teknoloji, gençlerin sosyalleşmeleri için 
o nemli bir araç haline geldi. O rneg in, sosyal medya, gençlerin 
arkadaşlarıyla ve aileleriyle bag lantıda kalmalarına ve yeni insanlarla 
tanışmalarına yardımcı oluyor.

İ nternet ve teknoloji kullanımının gençler u zerindeki olumsuz etkilerini 
yine aşag ıdaki başlıklar altında toplayabiliriz. Bunlar; 

 Bağımlılık: İ nternet ve teknolojiye aşırı bag ımlılık, gençlerin fiziksel 
ve ruhsal sag lıg ı için olumsuz sonuçlara yol açabilir. O rneg in, internet 
bag ımlılıg ı, gençlerin uyku du zenini bozabilir, akademik başarılarını 
du şu rebilir ve sosyal ilişkilerini olumsuz etkileyebilir.

 Zararlı içerikler: İ nternet ve teknoloji, gençlerin zararlı içeriklere 
maruz kalma riskini artırabilir. O rneg in, şiddet, pornografi ve nefret 
so ylemi gibi içerikler, gençlerin ruh sag lıg ını olumsuz etkileyebilir.

 Dijital detoks: İ nternet ve teknolojiye aşırı maruz kalmanın olumsuz 
etkilerinden kaçınmak için dijital detoks uygulamaları faydalı olabilir. 
Dijital detoks, internet ve teknolojiyi belirli bir su relig ine kullanmayı 
bırakmayı veya sınırlandırmayı içerir.

Gençler için internet ve teknoloji kullanımının sag lıklı bir şekilde 
su rdu ru lmesi için alınabilecek o nlemler ise; 

 Ebeveynlerin rolü: Ebeveynler, çocuklarının internet ve teknoloji 
kullanımını takip etmek ve bu kullanıma dair olumlu bir tutum 
sergilemek için o nemli bir rol oynarlar.
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 Ebeveynlerin rolü: Ebeveynler, çocuklarının internet ve teknoloji 
kullanımını takip etmek ve bu kullanıma dair olumlu bir tutum 
sergilemek için o nemli bir rol oynarlar.

 Okulların rolü: Okullar, o g rencilerin internet ve teknolojiyi gu venli ve 
sorumlu bir şekilde kullanmaları için gerekli eg itimleri vermelidir.

 Gençlerin bilinçlendirilmesi: Gençler, internet ve teknolojinin 
olumlu ve olumsuz yo nleri konusunda bilinçlendirilmelidir. Bu 
bilinçlendirme, gençlerin internet ve teknolojiyi daha sorumlu bir 
şekilde kullanmalarına yardımcı olacaktır.

Gençlerin internet ve teknoloji kullanım alışkanlıkları gu nu mu zde çok 
o nemli bir konu haline gelmiştir. Bu alışkanlıklar, gençlerin gu nlu k 
yaşamlarını şekillendiren o nemli etmenlerden birisini oluşturmaktadır. 
İ nternet, bilgiye erişim, iletişim ve eg lence gibi birçok olanag ı sunarken, 
aynı zamanda dikkat dag ıtıcı, zaman kaybettiren ve bag ımlılık yapıcı olma 
potansiyele de sahiptir. Teknolojinin mobil araçlar u zerinden erişilebilir 
olması, gençlerin bu teknolojilere her zaman ve her yerde kolayca 
ulaşmalarını sag lamaktadır (Dienlin ve Johannes, 2020:135-142).
Gençler arasında popu ler olan sosyal medya platformları ve çevrimiçi 
oyunlar, genellikle yog un şekilde kullanılmaktadır. Bu platformlar, 
kullanıcıların birbirleriyle etkileşimde bulunmalarını ve içerik 
paylaşmalarını sag lamaktadır. Ancak aşırı kullanım durumunda bu 
platformlar, gerçek du nya ile olan bag lantıyı azaltarak sosyal izolasyona 
neden oluşturmaktadır. Ayrıca bazı çevrimiçi oyunlar, bag ımlılık yapıcı 
o zelliklere sahip olmakla birlikte oyun bag ımlılıg ı riskini artırmaktadır 
(Beyari, 2023:2383).
Bu alışkanlıkların fiziksel sag lık u zerinde de olumsuz etkiler meydana 
getirmektedir.  O zellikle uzun su re bilgisayar başında veya ekrana 
bakarak geçirilen zaman, go z sag lıg ını olumsuz etkilemekte boyun, sırt ve 
bel gibi bo lgelerde ag rılara neden olmaktadır. Ayrıca, hareketsiz yaşam 
tarzı, obezite riskini arttırmaktadır (Chu ve dig ., 2023:58428-58435).
Gençlerin internet ve teknoloji kullanım alışkanlıkları, birçok açıdan 
yaşamlarını olumlu yo nden deg il olumsuz yo nden etkilemektedir. Bu 
alışkanlıkların her ne kadar olumlu yo nleri olsa da potansiyel riskleri de 
bulunmaktadır. Bu nedenle, gençlerin bu teknolojileri bilinçli ve dengeli 
bir şekilde kullanmaları, ailelerin ve eg itimcilerin de bu konuda rehberlik 
yapmalarını zorunlu hale getirmiştir. (Abbas ve dig ., 2019:1683)
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INTERNET VE TEKNOLOJİ BAĞIMLILIĞININ GENÇLER ÜZERİNDEKİ 
ETKİLERİ 

Gu nu mu zde teknolojik gelişmelerle birlikte internet, gençlerin 
yaşamlarının o nemli bir parçası haline gelmiştir. İ nternet, bilgiye hızlı 
erişim sag laması, iletişimi kolaylaştırması ve eg lence imkanları sunması 
gibi avantajlarıyla gençler arasında yaygın olarak kullanılmaktadır. Ancak 
bu yaygın kullanım, beraberinde internet ve teknoloji bag ımlılıg ının 
artmasına neden olmuştur. İnternet ve teknoloji bag ımlılıg ı, bireyin bu 
araçları aşırı ve kontrolsu z şekilde kullanması, bu kullanıma bag lı olarak 
oluşan olumsuz sonuçlara karşı direnç go sterememesi durumu olarak 
yorumlanmaktadır. Bu bag ımlılık, gençlerin fiziksel, psikolojik ve sosyal 
yaşamlarını olumsuz yo nde etkilemektedir (Haleem ve dig ., 2022:275-
285).
Gençlerin bu bag ımlılıg a yatkın olmalarının arkasındaki nedenler ve bu 
bag ımlılıg ın gençlerin fiziksel sag lıg ı, akademik başarıları, sosyal ilişkileri 
ve psikolojik durumları u zerindeki etkileri ciddiyetle araştırılmalıdır. 
Yapılan birçok psikolojik çalışmaların verileri ile bulguları incelendig inde 
aşag ıdaki başlıklar altında toplanan psikolojik olumsuzluklar ile karşı 
karşıya kaldıklarını ortaya koymaktadır (Shoukat, 2019:47-50). Bunlar; 

 Depresyon,

 Anksiyete bozuklukları,

 Suçluluk duygusu,

 Yalnızlaşma,

 Dış du nyadan ve çevreden izole olmak,

 İ ş ve sorumlulukları yerine getirmemek, ertelemek veya aksatmak,

 Zaman kavramını yitirmek,

 Ani duygu deg işiklikleri,
Koca ve Tunca tarafından yapılan bir uygulama çalışmasında; 2017-2018 
eğitim öğretim yılında Antalya il merkezinde faaliyet gösteren bir Anadolu 
Lisesi’nde öğrenim gören 10, 11 ve 12. sınıf öğrencileri örnek kütle olan 
çalışma gerçekleştirilmiştir. Bu çalışmanın bulguları incelendiğinde 
internet kullanımına yönelik görüşme yapılan aileler tarafından 
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öğrencilerin hem fiziksel hem de ruhsal olarak yoran ve meşgul eden bir 
uğraş olarak görüldüğü yönünde sonuçlar elde edilmiştir (Bu yu kgebiz 
Koca ve Tunca, 2020).
Bu konunun o nemli bir yo nu , internet ve teknoloji bag ımlılıg ının fiziksel 
sag lık u zerindeki oluşturdug u olumsuz etkilerdir. O zellikle uzun su reli 
bilgisayar kullanımı, go z sag lıg ını olumsuz etkilemekte boyun, sırt ve bel 
gibi bo lgelerde ag rılara neden oluşturmaktadır. Ayrıca, aşırı teknoloji 
kullanımı hareketsiz bir yaşam tarzına yol açmakta ve bu da obezite 
riskini arttırmaktadır. Bununla birlikte, internet ve teknoloji 
bag ımlılıg ının psikolojik etkileri de oldukça o nemli bir sorundur. Bu 
bag ımlılık, kaygı, depresyon ve sosyal izolasyon gibi sorunlara yol 
açmaktadır. Gençlerin bu teknolojilere olan bag ımlılıkları nedeniyle 
gerçek du nyayla ilişkileri zayıflamakta ve sosyal etkileşimlerini 
kısıtlanmaktadır (Yang ve dig ., 2019:1959).
Ayrıca, bu bag ımlılıg ın akademik başarılar u zerindeki etkileri de go z ardı 
edilemez boyuttadır. Aşırı teknoloji kullanımı, ders çalışma su relerini 
kısaltmakta ve dikkat dag ınıklıg ına neden olmaktadır. Bu da o g rencilerin 
başarılarını olumsuz yo nde etkilemektedir. Sosyal ilişkiler açısından da, 
internet ve teknoloji bag ımlılıg ı o nemli yo nde olumsuz sonuçlar 
dog urmaktadır. Gençler, bu bag ımlılık nedeniyle arkadaşlarıyla yeterince 
vakit geçirememekte ve sosyal etkinliklerden uzaklaşmaktadırlar.
Mertog lu 2020; tarafından “İ zmir Bayraklı İ lçesi’nde bulunan tu m liseler 
(İ mam Hatip Lisesi, Anadolu lisesi, Mesleki Teknik Anadolu Lisesi, Çok 
Programlı Anadolu Lisesi) ile “O g retmenden O g renciye Sag lıklı Mutlu ve 
Başarılı Okul Projesi” kapsamında olan sekiz ortaokulda okuyan 1118 
o g renci u zerinde bir uygulama çalışması gerçekleştirilmiştir. Yapılan bu 
çalışmanın sonuçlarına baktıg ımızda araştırmaya katılanların %70.5’inin 
“ortalama internet kullanıcısı” oldug u saptanmıştır. Bu araştırmanın 
bulguları arasında katılımcıların %37.5 kız o g renci grubunun %62.5 
oranla erkek o g rencilere go re daha az internet kullandıg ı sonucunu 
ortaya koymuştur (Mertoglu, 2020:932-944).
İ nternet ve teknoloji bag ımlılıg ı gençlerin yaşamlarını o nemli o lçu de 
etkileyebilen bir sorundur. Bu bag ımlılıg ın fiziksel, psikolojik, akademik 
ve sosyal yo nleri bulunmaktadır. Bu nedenle, gençlerin bu teknolojileri 
bilinçli ve dengeli bir şekilde kullanmaları için farkındalık oluşturulması, 
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ailelerin ve eg itimcilerin rehberlik yapması bu yu k o nem taşımaktadır 
(Cash ve dig ., 2012:292-298).
İnternet ve Teknoloji Bağımlılığının Gençler Üzerindeki Etkileri 

İ nternet ve teknoloji, gu nu mu zde gençlerin ayrılmaz bir parçası haline 
gelmiştir. İ nternet ve teknoloji, gençlerin eg itim, eg lence ve sosyalleşme 
gibi farklı ihtiyaçlarını karışılmaktadır. Ancak, internet ve teknolojiye aşırı 
bag ımlılık, gençlerin fiziksel ve ruhsal sag lıg ı için olumsuz sonuçlara yol 
açmaktadır (Abi-Jaoude ve dig ., 2020:E136-E141).
İnternet ile Teknoloji Bağımlılığının Gençler Üzerindeki Fiziksel ve 
Ruhsal Etkileri 

İ nternet ve teknoloji bag ımlılıg ının gençler u zerindeki fiziksel etkileri 
bulunmaktadır. Bunlar; 

 Uyku bozuklukları: İ nternet ve teknolojiye aşırı maruz kalma, 
gençlerin uyku du zenini bozabilir. Bu durum, gençlerin yorgunluk, 
dikkat dag ınıklıg ı ve konsantrasyon bozuklug u gibi sorunlar 
yaşamasına neden olabilir.

 Obezite: İ nternet ve teknolojiye aşırı maruz kalma, gençlerin 
hareketsiz yaşam tarzına yo nelmesine neden olabilir. Bu durum, 
gençlerin obezite riskini artırabilir.

 Duruş bozuklukları: İ nternet ve teknolojiye aşırı maruz kalma, 
gençlerin yanlış duruşlara neden olabilir. Bu durum, boyun, sırt ve 
omuz ag rıları gibi sorunlara yol açabilir.

 Göz problemleri: İ nternet ve teknolojiye aşırı maruz kalma, gençlerin 
go z problemleri yaşama riskini artırabilir. Bu problemler arasında go z 
kurulug u, kızarıklık ve baş ag rısı yer alır.

İ nternet ve teknoloji bag ımlılıg ının gençler u zerindeki ruhsal etkileri de 
bulunmaktadır. İ nternet ve teknoloji bag ımlılıg ının gençler u zerindeki 
ruhsal etkileri ise; 

 Depresyon: İ nternet ve teknolojiye aşırı maruz kalma, gençlerde 
depresyon riskini artırabilir. Bu durum, gençlerin mutsuzluk, 
umutsuzluk ve yalnızlık gibi duygular yaşamasına neden olabilir.
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omuz ag rıları gibi sorunlara yol açabilir.
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go z problemleri yaşama riskini artırabilir. Bu problemler arasında go z 
kurulug u, kızarıklık ve baş ag rısı yer alır.

İ nternet ve teknoloji bag ımlılıg ının gençler u zerindeki ruhsal etkileri de 
bulunmaktadır. İ nternet ve teknoloji bag ımlılıg ının gençler u zerindeki 
ruhsal etkileri ise; 

 Depresyon: İ nternet ve teknolojiye aşırı maruz kalma, gençlerde 
depresyon riskini artırabilir. Bu durum, gençlerin mutsuzluk, 
umutsuzluk ve yalnızlık gibi duygular yaşamasına neden olabilir.

 Anksiyete: İ nternet ve teknolojiye aşırı maruz kalma, gençlerde 
anksiyete riskini artırabilir. Bu durum, gençlerin endişe, gerginlik ve 
panik atak gibi sorunlar yaşamasına neden olabilir.

 Sosyal izolasyon: İ nternet ve teknolojiye aşırı maruz kalma, gençlerin 
sosyal izolasyon riskini artırabilir. Bu durum, gençlerin gerçek 
du nyadaki ilişkilerini ihmal etmesine ve sosyal becerilerini 
kaybetmesine neden olabilir.

 Bilişsel gerileme: İ nternet ve teknolojiye aşırı maruz kalma, 
gençlerin bilişsel becerilerinde gerileme yaşanmasına neden olabilir. 
Bu durum, gençlerin dikkat, odaklanma ve problem ço zme gibi 
becerilerini olumsuz etkileyebilir.

İ nternet ve teknoloji bag ımlılıg ının gençler u zerindeki birçok farklı 
etkileri de bulunmaktadır. İ nternet ve teknoloji bag ımlılıg ının gençler 
u zerindeki bu etkiler ise; 

 Akademik başarıda düşüş: İ nternet ve teknolojiye aşırı maruz 
kalma, gençlerin akademik başarılarında du şu şe neden olabilir. Bu 
durum, gençlerin derslere odaklanma ve o devlerini zamanında yapma 
gu çlu g u  yaşamasına neden olabilir.

 Finansal sorunlar: İ nternet ve teknolojiye aşırı maruz kalma, 
gençlerin finansal sorunlar yaşamasına neden olabilir. Bu durum, 
gençlerin gereksiz harcamalar yapmasına ve kumar gibi bag ımlılıklara 
yo nelmesine neden olabilir.

 Suç işleme: İ nternet ve teknolojiye aşırı maruz kalma, gençlerin suç 
işleme riskini artırabilir. Bu durum, gençlerin şiddet, mu stehcenlik ve 
nefret so ylemi gibi içeriklere maruz kalmasına ve bu içeriklerden 
etkilenmesine neden olabilir.

İ nternet ve teknoloji bag ımlılıg ının o nlenmesi için alınabilecek o nlemler 
bulunmaktadır. İ nternet ve teknoloji bag ımlılıg ının o nlenmesi için 
alınabilecek o nlemler ise; 

 Ebeveynlerin rolü: Ebeveynler, çocuklarının internet ve teknoloji 
kullanımını takip etmek ve bu kullanıma dair olumlu bir tutum 
sergilemek için o nemli bir rol oynarlar. Ebeveynler, çocuklarının 
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internet ve teknolojiyi nasıl kullandıklarını konuşmalı ve bu konuda 
onlara rehberlik etmelidir.

 Okulların rolü: Okullar, o g rencilerin internet ve teknolojiyi gu venli ve 
sorumlu bir şekilde kullanmaları için gerekli eg itimleri vermelidir. Bu 
eg itimler, o g rencilerin internet ve teknolojinin olumlu ve olumsuz 
yo nleri konusunda bilinçlendirilmesini sag lar.

 Gençlerin bilinçlendirilmesi: Gençler, internet ve teknolojinin 
olumlu ve olumsuz yo nleri konusunda bilinçlendirilmelidir. Bu 
bilinçlendirme, gençlerin internet ve teknolojiyi daha sorumlu bir 
şekilde kullanmalarına yardımcı olacaktır.

İ nternet ve teknoloji bag ımlılıg ı, gençlerin fiziksel ve ruhsal sag lıg ı için 
ciddi bir tehdit oluşturdug u so yleyebiliriz. İ nternet ve teknolojiyi sag lıklı 
bir şekilde kullanmak için ebeveynlerin, okulların ve gençlerin 
bilinçlendirilmesi bu nedenle oldukça o nemlidir.
EBEVEYN TUTUMLARININ GENÇLERİN TEKNOLOJİ KULLANIMINA 
ETKİSİ 

Teknolojinin hızla ilerlemesi, dijitalleşme su recinin yaygınlaşması ve 
internetin gu nlu k yaşamın vazgeçilmez bir parçası haline gelmesi, 
o zellikle genç nesillerin teknolojiye olan erişimini artırmıştır. Bu 
do nu şu m, gençlerin dijital platformlarda daha fazla zaman geçirmesine 
ve teknolojiyi çeşitli amaçlar için kullanmasına olanak tanımıştır. Ancak, 
bu su recin beraberinde getirdig i o nemli bir sorun da gençler arasında 
teknoloji bag ımlılıg ının artışıdır (Hassani ve dig ., 2021:267).
Teknoloji bag ımlılıg ı, bireylerin dijital platformlara aşırı derecede zaman 
ayırmaları ve bu kullanımın gu nlu k yaşam aktivitelerini olumsuz yo nde 
etkilemesi olarak tanımlanabilir. O zellikle genç yaşlarda başlayabilen bu 
bag ımlılık, fiziksel, psikolojik ve sosyal açıdan olumsuz sonuçlara yol 
açabilir. Bu nedenle, teknoloji bag ımlılıg ının o nlenmesi ve kontrol altında 
tutulması bu yu k bir o neme sahiptir (Ding ve Li, 2023:4777).
Teknoloji bag ımlılıg ının oluşumunda birçok fakto r etkili olabilir. Bu 
fakto rler arasında ebeveyn tutumları da o nemli bir role sahiptir. 
Ebeveynlerin, gençlerin teknoloji kullanımını nasıl deg erlendirdig i, bu 
kullanıma hangi sınırlamaları getirdig i ve destekleyici olup olmadıg ı gibi 
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bu su recin beraberinde getirdig i o nemli bir sorun da gençler arasında 
teknoloji bag ımlılıg ının artışıdır (Hassani ve dig ., 2021:267).
Teknoloji bag ımlılıg ı, bireylerin dijital platformlara aşırı derecede zaman 
ayırmaları ve bu kullanımın gu nlu k yaşam aktivitelerini olumsuz yo nde 
etkilemesi olarak tanımlanabilir. O zellikle genç yaşlarda başlayabilen bu 
bag ımlılık, fiziksel, psikolojik ve sosyal açıdan olumsuz sonuçlara yol 
açabilir. Bu nedenle, teknoloji bag ımlılıg ının o nlenmesi ve kontrol altında 
tutulması bu yu k bir o neme sahiptir (Ding ve Li, 2023:4777).
Teknoloji bag ımlılıg ının oluşumunda birçok fakto r etkili olabilir. Bu 
fakto rler arasında ebeveyn tutumları da o nemli bir role sahiptir. 
Ebeveynlerin, gençlerin teknoloji kullanımını nasıl deg erlendirdig i, bu 
kullanıma hangi sınırlamaları getirdig i ve destekleyici olup olmadıg ı gibi 

fakto rler, gençlerin teknoloji bag ımlılıg ı u zerinde belirleyici olabilir 
(Trumello ve dig ., 2021:12876).
İ nternet ve teknoloji, gu nu mu zde gençlerin ayrılmaz bir parçası haline 
geldi. İ nternet ve teknoloji, gençlerin eg itim, eg lence ve sosyalleşme gibi 
farklı ihtiyaçlarını karşılayabiliyor. Ancak, internet ve teknolojinin aşırı 
kullanımı, gençlerin fiziksel ve ruhsal sag lıg ı için olumsuz sonuçlara yol 
açabiliyor. Ebeveynler, çocuklarının internet ve teknoloji kullanımını 
takip etmek ve bu kullanıma dair olumlu bir tutum sergilemek için o nemli 
bir rol oynarlar. Ebeveyn tutumları, gençlerin teknoloji kullanımını 
olumlu veya olumsuz yo nde etkileyebilir (Haddock ve dig ., 2022:14009).
Ebeveyn tutumlarının gençlerin teknoloji kullanımını etkileyen yo nleri 
bulunmaktadır. Ebeveyn tutumları, gençlerin teknoloji kullanımını 
etkileyen birçok yo ne sahiptir. Bu yo nler ise; 

 İzin verme: Ebeveynlerin çocuklarının internet ve teknoloji 
kullanımına izin verme du zeyi, gençlerin bu kullanıma olan ilgisini ve 
eg ilimini etkiler. Ebeveynler çocuklarının internet ve teknoloji 
kullanımını tamamen yasaklamak yerine, bu kullanıma belirli sınırlar 
koyabilirler. Bu durum, gençlerin bu konuda sorumluluk sahibi 
olmalarını sag lar.

 Denetleme: Ebeveynlerin çocuklarının internet ve teknoloji 
kullanımını takip etme ve denetleme du zeyi, gençlerin bu kullanıma 
olan gu venini ve sorumluluk duygusunu etkiler. Ebeveynler 
çocuklarının internet ve teknoloji kullanımını su rekli olarak izlemek 
yerine, belirli aralıklarla kontrol edebilirler. Bu durum, gençlerin bu 
konuda o zgu r hissetmelerini sag lar.

 Örnek olma: Ebeveynlerin kendi internet ve teknoloji kullanımları, 
çocuklarının bu kullanıma olan ilgisini ve eg ilimini etkiler. Ebeveynler, 
çocuklarının yanında internet ve teknolojiyi sorumlu bir şekilde 
kullanıyorsa, çocuklar da bu konuda o rnek alırlar.

 Değerlendirme: Ebeveynlerin çocuklarının internet ve teknoloji 
kullanımını nasıl deg erlendirdikleri, gençlerin bu kullanıma olan 
tutumunu etkiler. Ebeveynler çocuklarının internet ve teknoloji 
kullanımını olumsuz deg erlendirirse, çocuklar bu konuda kendilerini 
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suçlu hissedebilirler. Ebeveyn tutumlarının gençlerin teknoloji 
kullanımını etkileyen olumlu ve olumsuz yo nleri bulunmaktadır. 

Ebeveyn tutumları, gençlerin teknoloji kullanımını olumlu veya olumsuz 
yo nde etkileyebilir. Ebeveyn tutumlarının gençlerin teknoloji kullanımını 
olumlu yo nde etkileyen yo nleri ise; 

 Gençlerin internet ve teknolojiyi daha gu venli ve sorumlu bir şekilde 
kullanmalarını sag lar.

 Gençlerin internet ve teknolojiden daha fazla faydalanmalarına 
yardımcı olur.

Gençlerin internet ve teknoloji ile ilgili sorunlarla başa çıkmalarına 
yardımcı olur. Ebeveyn tutumlarının gençlerin teknoloji kullanımını 
olumsuz yo nde etkileyen yo nleri ise; 

 Gençlerin internet ve teknolojiye bag ımlı olma riskini artırabilir.

 Gençlerin gerçek du nyadaki ilişkileri ve aktiviteleri ile ilgili sorunlar 
yaşamalarına neden olabilir.

 Gençlerin akademik başarılarını olumsuz etkileyebilir.

 Ebeveynlerin teknoloji konusundaki tutumlarını geliştirmeleri için 
o neriler,

Ebeveynler, çocuklarının internet ve teknoloji kullanımını olumlu yo nde 
etkileyebilmek için aşag ıdaki o nerileri dikkate almalıdır. Bunlar; 

 Çocuklarının internet ve teknoloji ile ilgili ihtiyaçlarını ve ilgilerini 
anlamaya çalışın.

 Çocuklarınızla internet ve teknoloji kullanımı hakkında açık ve net bir 
şekilde konuşun.

 Çocuklarınıza internet ve teknolojiyi gu venli ve sorumlu bir şekilde 
kullanmaları için rehberlik edin.

 Çocuklarınızın internet ve teknoloji kullanımını belirli sınırlar içinde 
tutun.

 Çocuklarınızın internet ve teknoloji kullanımıyla ilgili sorunları 
ço zmelerine yardımcı olun.
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yardımcı olur. Ebeveyn tutumlarının gençlerin teknoloji kullanımını 
olumsuz yo nde etkileyen yo nleri ise; 

 Gençlerin internet ve teknolojiye bag ımlı olma riskini artırabilir.

 Gençlerin gerçek du nyadaki ilişkileri ve aktiviteleri ile ilgili sorunlar 
yaşamalarına neden olabilir.

 Gençlerin akademik başarılarını olumsuz etkileyebilir.

 Ebeveynlerin teknoloji konusundaki tutumlarını geliştirmeleri için 
o neriler,

Ebeveynler, çocuklarının internet ve teknoloji kullanımını olumlu yo nde 
etkileyebilmek için aşag ıdaki o nerileri dikkate almalıdır. Bunlar; 

 Çocuklarının internet ve teknoloji ile ilgili ihtiyaçlarını ve ilgilerini 
anlamaya çalışın.

 Çocuklarınızla internet ve teknoloji kullanımı hakkında açık ve net bir 
şekilde konuşun.

 Çocuklarınıza internet ve teknolojiyi gu venli ve sorumlu bir şekilde 
kullanmaları için rehberlik edin.

 Çocuklarınızın internet ve teknoloji kullanımını belirli sınırlar içinde 
tutun.

 Çocuklarınızın internet ve teknoloji kullanımıyla ilgili sorunları 
ço zmelerine yardımcı olun.

Ebeveyn tutumları, gençlerin teknoloji kullanımını o nemli o lçu de 
etkileyebilir. Ebeveynler, çocuklarının internet ve teknoloji kullanımını 
olumlu yo nde etkileyebilmek için bu konuda bilinçli ve sorumlu 
davranmalıdırlar.
O ncelikle, olumlu ve destekleyici ebeveyn tutumlarının gençlerin 
teknolojiyi daha bilinçli ve dengeli bir şekilde kullanmalarını teşvik 
ettig ini ifade edebiliriz. Ebeveynlerin, teknoloji kullanımı konusunda 
rehberlik yapmaları ve çocuklarıyla iletişimi açık tutmaları, gençlerin bu 
alanda daha sag lıklı tercihler yapmalarına yardımcı olacaktır. Ayrıca, 
ebeveynlerin teknolojiye olumlu bir yaklaşım sergilemeleri, gençlerin bu 
alanı daha verimli bir şekilde kullanmalarını sag layacaktır.
Buna karşılık, denetimsiz veya kayıtsız bir tutumun, gençlerin teknoloji 
bag ımlılık riskini artırdıg ı yapılan birçok bilimsel çalışmanın bulgu ve 
sonuçlarında yer almaktadır. Ebeveynlerin, çocuklarının teknoloji 
kullanımını denetlemedikleri durumlarda, gençlerin aşırı ve kontrolsu z 
bir şekilde dijital platformlarda vakit geçirdig i bu çalışmaların bulgu ve 
sonuçlarında tespit edilmiştir. Bu durum, gençlerin fiziksel ve psikolojik 
sag lıg ını olumsuz etkilemekte ve zarar vermektedir (Çelebi, 2023).
İ letişim kanallarının açık tutulmasının ve ebeveynlerin gençlerle bu 
konuda açık dialoglar su rdu rmelerinin o nemini de go z ardı 
edilmemelidir. Ebeveynlerin, çocuklarıyla teknoloji kullanımı hakkında 
du zenli olarak iletişim kurmaları, gençlerin bu alanda yaşadıkları 
deneyimleri paylaşmalarını ve olası sorunları ço zmelerini sag ladıg ı 
unutulmamalıdır.
Ebeveyn tutumlarının gençlerin teknoloji kullanımı u zerinde belirleyici 
bir fakto r oldug u yapılan çalışmaların bulgu ile sonuçlarında 
go ru lmektedir. Sag lıklı bir dijital yaşamın teşvik edilmesi ve teknoloji 
bag ımlılıg ının o nlenmesi için ebeveynlerin bilinçli ve destekleyici 
olmaları bu yu k o nem taşımaktadır. Bu dog rultuda, ebeveynlere, 
çocuklarının teknoloji kullanımını dog ru bir şekilde yo nlendirmeleri için 
rehberlik etmek, iletişimi gu çlendirmek ve gerekli o nlemleri almaları 
konusunda destek olunmalıdır.
 

 



34

OLUMLU VE DESTEKLEYİCİ EBEVEYN TUTUMLARININ ROLÜ 

Teknolojinin hızla gelişmesi ve dijitalleşmenin yaygınlaşması, o zellikle 
gençler arasında internet ve teknoloji kullanımının artmasına neden 
olmuştur. Bu dijital do nemde gençler, bilgiye erişim, iletişim ve eg lence 
için çeşitli teknolojik araçları aktif olarak kullanmaktadır. Ancak, bu artan 
teknoloji kullanımının beraberinde getirdig i birçok olumlu etkinin yanı 
sıra, potansiyel riskleri ve bag ımlılık riskini de beraberinde taşımaktadır. 
O zellikle ergenlik do nemindeki gençler, teknolojiye olan maruziyetleriyle 
beraber, bu teknolojilerin etkilerine daha duyarlı hale gelmektedir (İivari 
ve dig ., 2020:102183).
Ebeveynlerin, gençlerin teknoloji kullanımı u zerindeki etkileri bu yu k 
o nem taşımaktadır. Ebeveynlerin tutumları, gençlerin teknolojiyi ne 
şekilde kullanacakları, ne kadar su reyle bu teknolojilere maruz 
kalacakları ve bu kullanımın sonuçları konusunda belirleyici 
olabilmektedir. Olumlu ve destekleyici ebeveyn tutumları, gençlerin 
teknolojiyi dengeli, bilinçli ve sag lıklı bir şekilde kullanmalarını teşvik 
ederken, aksine olumsuz ve denetimsiz tutumlar, teknoloji bag ımlılıg ı 
riskini artırabilmektedir (Fidan ve Olur, 2023:1-16).
Yapılan bilimsel çalışma sonuçları incelendig inde, ebeveyn tutumlarının 
gençlerin internet ve teknoloji kullanımı u zerinde o nemli bir etkisinin 
oldug unu go stermektedir. Olumlu ve destekleyici ebeveyn tutumları, 
gençlerin bu teknolojileri dengeli ve sag lıklı bir şekilde kullanmalarını 
teşvik etmektedir. Aksine, denetimsiz veya kayıtsız bir tutum, bag ımlılık 
riskini arttırmaktadır. Ayrıca, iletişim kanallarının açık tutulması ve 
gençlerle bu konuda açık diyalogların su rdu ru lmesi de o nemlidir.
Ebeveynlerin tutumları, gençlerin internet ve teknoloji kullanımında 
belirleyici bir fakto r oldug unu açıkça ifade edebiliriz. Sag lıklı bir dijital 
yaşam için ebeveynlerin bilinçli ve destekleyici olmaları, gençlerin bu 
teknolojileri etkili bir şekilde yo netmelerine yardımcı olacaktır. Bu 
nedenle, ebeveynlerin bu konuda bilinçlenmeleri ve gerekli o nlemleri 
almaları bu yu k o nem taşımaktadır (Canadian Paediatric Society, Digital 
Health Task Force, Ottawa, Ontario, 2019:402-408).
Olumlu ve destekleyici ebeveyn tutumları, çocukların sag lıklı bir şekilde 
bu yu mesi ve gelişmesi için o nemli bir rol oynar. Bu tutumlar, çocukların 
fiziksel, duygusal, sosyal ve zihinsel gelişimini desteklemektedir. Olumlu 
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OLUMLU VE DESTEKLEYİCİ EBEVEYN TUTUMLARININ ROLÜ 
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oldug unu go stermektedir. Olumlu ve destekleyici ebeveyn tutumları, 
gençlerin bu teknolojileri dengeli ve sag lıklı bir şekilde kullanmalarını 
teşvik etmektedir. Aksine, denetimsiz veya kayıtsız bir tutum, bag ımlılık 
riskini arttırmaktadır. Ayrıca, iletişim kanallarının açık tutulması ve 
gençlerle bu konuda açık diyalogların su rdu ru lmesi de o nemlidir.
Ebeveynlerin tutumları, gençlerin internet ve teknoloji kullanımında 
belirleyici bir fakto r oldug unu açıkça ifade edebiliriz. Sag lıklı bir dijital 
yaşam için ebeveynlerin bilinçli ve destekleyici olmaları, gençlerin bu 
teknolojileri etkili bir şekilde yo netmelerine yardımcı olacaktır. Bu 
nedenle, ebeveynlerin bu konuda bilinçlenmeleri ve gerekli o nlemleri 
almaları bu yu k o nem taşımaktadır (Canadian Paediatric Society, Digital 
Health Task Force, Ottawa, Ontario, 2019:402-408).
Olumlu ve destekleyici ebeveyn tutumları, çocukların sag lıklı bir şekilde 
bu yu mesi ve gelişmesi için o nemli bir rol oynar. Bu tutumlar, çocukların 
fiziksel, duygusal, sosyal ve zihinsel gelişimini desteklemektedir. Olumlu 

ve destekleyici ebeveyn tutumlarının o zellikleri bulunmaktadır.  Olumlu 
ve destekleyici ebeveyn tutumları, aşag ıdaki o zelliklere sahip olmalıdır 
(Lanjekar ve dig ., 2022:e30574). Bunlar; 

 Sevgi ve saygı: Ebeveynler, çocuklarına sevgi ve saygıyla yaklaşırlar. 
Çocuklara koşulsuz sevgi go sterirler ve onların duygularını 
o nemserler.

 Kabul ve güven: Ebeveynler, çocuklarını oldug u gibi kabul ederler ve 
onlara gu venirler. Çocuklara hata yapma hakkı tanır ve onları 
desteklerler.

 Sınır koyma: Ebeveynler, çocuklarına uygun sınırlar koyarlar. Bu 
sınırlar, çocukların gu venlig ini ve gelişimini sag lamak için gereklidir.

 Sorun çözme becerisi: Ebeveynler, çocuklarıyla sorunları ço zmek için 
birlikte çalışırlar. Çocuklara problem ço zme becerileri kazandırırlar.

 Örnek olma: Ebeveynler, çocuklarıyla olan ilişkilerinde olumlu bir rol 
model olurlar. Çocuklara olumlu davranışlar sergilerler.

Olumlu ve destekleyici ebeveyn tutumlarının faydaları bulunmaktadır. 
Olumlu ve destekleyici ebeveyn tutumlarının çocuklara birçok faydası 
vardır. Bu faydalar ise; 

 Fiziksel sağlık: Olumlu ve destekleyici ebeveyn tutumları, çocukların 
fiziksel sag lıg ını destekler. Çocuklar sag lıklı bir şekilde beslenir, 
du zenli egzersiz yapar ve uyku du zenlerine dikkat ederler.

 Duygusal sağlık: Olumlu ve destekleyici ebeveyn tutumları, 
çocukların duygusal sag lıg ını destekler. Çocuklar mutlu, gu vende ve 
sevilmiş hissederler.

 Sosyal gelişim: Olumlu ve destekleyici ebeveyn tutumları, çocukların 
sosyal gelişimini destekler. Çocuklar sag lıklı ilişkiler kurabilir ve sosyal 
becerilerini geliştirebilirler.

 Zihinsel gelişim: Olumlu ve destekleyici ebeveyn tutumları, 
çocukların zihinsel gelişimini destekler. Çocuklar o g renmeye istekli 
olur ve akademik başarılarını geliştirebilirler.

Olumlu ve destekleyici ebeveyn tutumlarını geliştirmek için o neriler de 
bulunabiliriz. Ebeveynler, çocuklarının sag lıklı bir şekilde bu yu mesi ve 
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gelişmesi için olumlu ve destekleyici tutumlar sergilemeye 
çalışmalıdırlar. Bu tutumları geliştirmek için aşag ıdaki o nerileri dikkate 
almaları gerektig ini so yleyebiliriz. 

 Çocuklarınızla zaman geçirin: Çocuklarınızla kaliteli zaman geçirin. 
Onlarla birlikte oyun oynayın, sohbet edin ve aktivitelere katılın.

 Çocuklarınızın ihtiyaçlarını anlamaya çalışın: Çocuklarınızın 
ihtiyaçlarını ve ilgilerini anlamaya çalışın. Onlara destek olun ve 
ihtiyaçlarına go re davranın.

 Çocuklarınızla açık ve net bir şekilde iletişim kurun: 
Çocuklarınızla açık ve net bir şekilde iletişim kurun. Onlarla 
konuşurken saygılı olun ve onların fikirlerini o nemseyin.

 Çocuklarınıza sorumluluklar verin: Çocuklarınıza sorumluluklar 
verin. Bu sayede onların sorumluluk alma becerilerini 
geliştirebilirsiniz.

 Çocuklarınıza sınırlar koyun: Çocuklarınıza uygun sınırlar koyun. 
Bu sınırlar, onların gu venlig ini ve gelişimini sag lamak için gereklidir.

 Çocuklarınıza örnek olun: Ebeveynler, çocuklarıyla olan ilişkilerinde 
olumlu bir rol model olurlar. Çocuklara olumlu davranışlar sergileyin.

Olumlu ve destekleyici ebeveyn tutumları, çocukların sag lıklı bir şekilde 
bu yu mesi ve gelişmesi için çok o nemli bir fakto rdu r. Ebeveynler, 
çocuklarının hayatlarına olumlu bir katkı sag lamak için bu tutumları 
sergilemeye çalışmalıdırlar.
DENETİMSİZ VE KAYITSIZ TUTUMLARIN BAĞIMLILIK RİSKİ 
ÜZERİNDEKİ ETKİLERİ 

Teknolojinin hızla gelişmesiyle birlikte, gençler arasında internet ve 
teknoloji kullanımı giderek artmaktadır. Bu dijital do nemde gençler, 
bilgiye erişim, iletişim, eg lence ve eg itim gibi pek çok alanda teknolojik 
araçları aktif olarak kullanmaktadır. Ancak, bu artan teknoloji 
kullanımının beraberinde getirdig i olumlu etkilerin yanı sıra, potansiyel 
riskler de bulunmaktadır. O zellikle ergenlik do nemindeki gençler, 
teknolojiye maruziyetleriyle beraber, bu teknolojilerin etkilerine daha 
duyarlı hale gelmektedir (Szymkowiak ve dig ., 2021:101565).
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Teknolojinin hızla gelişmesiyle birlikte, gençler arasında internet ve 
teknoloji kullanımı giderek artmaktadır. Bu dijital do nemde gençler, 
bilgiye erişim, iletişim, eg lence ve eg itim gibi pek çok alanda teknolojik 
araçları aktif olarak kullanmaktadır. Ancak, bu artan teknoloji 
kullanımının beraberinde getirdig i olumlu etkilerin yanı sıra, potansiyel 
riskler de bulunmaktadır. O zellikle ergenlik do nemindeki gençler, 
teknolojiye maruziyetleriyle beraber, bu teknolojilerin etkilerine daha 
duyarlı hale gelmektedir (Szymkowiak ve dig ., 2021:101565).

Ebeveynlerin, gençlerin teknoloji kullanımı u zerindeki etkileri bu yu k 
o nem taşımaktadır. Ebeveynlerin tutumları, gençlerin teknolojiyi ne 
şekilde kullanacakları, ne kadar su reyle bu teknolojilere maruz 
kalacakları ve bu kullanımın sonuçları konusunda belirleyici olabilir. 
Denetimsiz ve kayıtsız tutumlar, gençlerin teknolojiye maruziyetini 
artırarak bag ımlılık riskini arttırmaktadır (Cengiz Saltuk ve Erciyes, 
2020).
Denetimsiz ve kayıtsız tutumların gençlerin internet ve teknoloji 
kullanımı u zerinde o nemli bir etkisinin oldug unu go stermektedir. Bu 
tutumlar, gençlerin teknolojiye maruziyet su reçlerini belirlemekte ve 
bag ımlılık riskini artırmaktadır. Ayrıca, ebeveynlerin bu tutumları fark 
etmeleri ve gerekli o nlemleri almaları o nemli oldug u sonucu saptanan 
bulgular arasındadır (Bu yu kgebiz Koca ve Tunca, 2020:77-103).
Ebeveynlerin tutumları, gençlerin internet ve teknoloji kullanımında 
belirleyici bir fakto rdu r. Denetimsiz ve kayıtsız tutumların bag ımlılık 
riskini artırdıg ı go z o nu nde bulundurularak, ebeveynlerin bilinçli ve 
destekleyici olmaları, gençlerin bu teknolojileri etkili bir şekilde 
yo netmelerine yardımcı olacaktır. Bu nedenle, ebeveynlerin bu konuda 
bilinçlenmeleri ve gerekli o nlemleri almaları bu yu k o nem taşımaktadır 
(Cizreliog ulları  ve Kilili, 2021:130-142).
Bag ımlılık, bir maddenin veya davranışın kontrolden çıkması ve kişinin 
hayatını olumsuz etkilemesi durumudur. Bag ımlılık, fiziksel, duygusal ve 
sosyal sorunlara yol açabilmektedir (NİDA, 2020).
Denetimsiz ve kayıtsız tutumlar, bag ımlılık riskini artırmaktadır. Bu 
tutumlar, çocukların ve gençlerin madde ve davranış bag ımlılıg ı 
geliştirmesine neden olmaktadır. Denetimsiz ve kayıtsız tutumların 
bag ımlılık riskini artırmasının nedenleri bulunmaktadır. Denetimsiz ve 
kayıtsız tutumlar, bag ımlılık riskini artırmanın birkaç nedeni vardır 
(Bulut ve Yeşilkayalı, 2020:27-32). Bu nedenler; 

 Çocukların ve gençlerin riskli davranışlara maruz kalma olasılıg ını 
artırabilir. Denetimsiz ve kayıtsız ebeveynler, çocuklarının ve gençlerin 
zararlı maddelere ve davranışlara maruz kalma olasılıg ını artırabilir. 
O rneg in, denetimsiz ve kayıtsız ebeveynler, çocuklarının ve gençlerin 
madde kullanan arkadaşlarıyla vakit geçirmesine izin verebilir veya 
onları zararlı davranışlara teşvik edebilir.
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 Çocukların ve gençlerin madde ve davranış bag ımlılıg ı konusunda 
farkındalıg ını azaltabilir. Denetimsiz ve kayıtsız ebeveynler, çocukların 
ve gençlerin madde ve davranış bag ımlılıg ı konusunda farkındalıg ını 
azaltabilir. O rneg in, denetimsiz ve kayıtsız ebeveynler, madde ve 
davranış bag ımlılıg ının olumsuz etkilerini çocuklarıyla 
konuşmayabilir veya bu konuda onları eg itmeyebilir.

 Çocukların ve gençlerin duygusal ve sosyal ihtiyaçlarını 
karşılamayabilir. Denetimsiz ve kayıtsız ebeveynler, çocuklarının ve 
gençlerin duygusal ve sosyal ihtiyaçlarını karşılamayabilir. Bu durum, 
çocukların ve gençlerin madde ve davranış bag ımlılıg ına yo nelme 
riskini artırabilir. O rneg in, denetimsiz ve kayıtsız ebeveynler, 
çocuklarına sevgi, ilgi ve destek sag layamayabilir. Bu durum, 
çocuklarda yalnızlık, o fke ve u zu ntu  gibi duygulara yol açabilir. 
Çocuklar bu duygularla başa çıkmak için madde ve davranış 
bag ımlılıg ına yo nelebilir.

Denetimsiz ve kayıtsız tutumların bag ımlılık riski u zerinde etkileri 
bulunmaktadır (Bahar, 2018:1-36). Bu etkiler ise; 

 Denetimsiz ve kayıtsız tutumlar, bag ımlılık riskini artırmanın yanı sıra, 
bag ımlılık tedavisini de zorlaştırabilir. Bu tutumlar, çocukların ve 
gençlerin madde ve davranış bag ımlılıg ından kurtulmalarına yardımcı 
olmayı zorlaştırabilir.

Denetimsiz ve kayıtsız tutumlardan kaçınmak için o nerilerde 
bulunabiliriz. Bu o neriler ebeveynler, çocuklar ve gençlerin bag ımlılık 
riskini azaltmak için denetimsiz ve kayıtsız tutumlardan kaçınmalarına 
destek olacak ve fayda yaratacaktır (McMorris ve dig ., 2011:418-428). Bu 
konuda aşag ıdaki o neriler aşag ıdaki gibidir. 

 Çocuklarınızla ve gençlerle kaliteli zaman geçirin. Onlarla birlikte oyun 
oynayın, sohbet edin ve aktivitelere katılın.

 Çocuklarınızın ve gençlerin ihtiyaçlarını anlamaya çalışın. Onların 
ilgilerini ve ihtiyaçlarını karşılamak için çaba go sterin.

 Çocuklarınızla ve gençlerle açık ve net bir şekilde iletişim kurun. 
Onlarla konuşurken saygılı olun ve onların fikirlerini o nemseyin.
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 Çocukların ve gençlerin madde ve davranış bag ımlılıg ı konusunda 
farkındalıg ını azaltabilir. Denetimsiz ve kayıtsız ebeveynler, çocukların 
ve gençlerin madde ve davranış bag ımlılıg ı konusunda farkındalıg ını 
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çocuklarına sevgi, ilgi ve destek sag layamayabilir. Bu durum, 
çocuklarda yalnızlık, o fke ve u zu ntu  gibi duygulara yol açabilir. 
Çocuklar bu duygularla başa çıkmak için madde ve davranış 
bag ımlılıg ına yo nelebilir.

Denetimsiz ve kayıtsız tutumların bag ımlılık riski u zerinde etkileri 
bulunmaktadır (Bahar, 2018:1-36). Bu etkiler ise; 

 Denetimsiz ve kayıtsız tutumlar, bag ımlılık riskini artırmanın yanı sıra, 
bag ımlılık tedavisini de zorlaştırabilir. Bu tutumlar, çocukların ve 
gençlerin madde ve davranış bag ımlılıg ından kurtulmalarına yardımcı 
olmayı zorlaştırabilir.

Denetimsiz ve kayıtsız tutumlardan kaçınmak için o nerilerde 
bulunabiliriz. Bu o neriler ebeveynler, çocuklar ve gençlerin bag ımlılık 
riskini azaltmak için denetimsiz ve kayıtsız tutumlardan kaçınmalarına 
destek olacak ve fayda yaratacaktır (McMorris ve dig ., 2011:418-428). Bu 
konuda aşag ıdaki o neriler aşag ıdaki gibidir. 

 Çocuklarınızla ve gençlerle kaliteli zaman geçirin. Onlarla birlikte oyun 
oynayın, sohbet edin ve aktivitelere katılın.

 Çocuklarınızın ve gençlerin ihtiyaçlarını anlamaya çalışın. Onların 
ilgilerini ve ihtiyaçlarını karşılamak için çaba go sterin.

 Çocuklarınızla ve gençlerle açık ve net bir şekilde iletişim kurun. 
Onlarla konuşurken saygılı olun ve onların fikirlerini o nemseyin.

 Çocuklarınıza ve gençlere sınırlar koyun. Bu sınırlar, onların 
gu venlig ini ve gelişimini sag lamak için gereklidir.

Çocuklarınıza ve gençlere o rnek olun. Onlara olumlu davranışlar 
sergileyin. Denetimsiz ve kayıtsız tutumlar, bag ımlılık riskini artırdıg ını 
go z ardı etmeyin. Ebeveynler, çocuklarının ve gençlerin bag ımlılık riskini 
azaltmak için bu tutumlardan kaçının.
İLETİŞİM KANALLARININ AÇIK TUTULMASININ ÖNEMİ 

İ letişim, bireyler ve toplumlar arasında bilgi, duygu ve du şu ncelerin 
aktarılmasını sag layan temel bir su reçtir. Herhangi bir ilişkinin sag lıklı bir 
şekilde yu ru tu lmesi için etkili iletişim çok bu yu k bir o neme sahiptir. Bu, 
aile içi ilişkilerden iş du nyasına, toplumsal ilişkilere kadar geniş bir 
yelpazede geçerlidir. İ letişim kanallarının açık tutulması, bu su recin 
dog ru ve etkili bir şekilde işlemesini sag lar. Bu nedenle, iletişim su recinin 
yo netimi ve kanalların etkili bir şekilde kullanılması, her sekto rde bu yu k 
bir o neme sahiptir (Kourkouta ve Papathanasiou, 2014:65-67).
 İletişimin Önemi 

Etkili iletişim, karşılıklı anlayışın oluşturulmasını sag lar. Bir bireyin 
duygu ve du şu ncelerini başka birine aktarması, bu kişinin ihtiyaçlarının 
anlaşılmasını sag lar. Aynı zamanda, iletişim sayesinde sorunlar ço zu lu r, 
çatışmaların o nu ne geçilir ve işbirlig i artar. Bu durum, o zellikle iş 
du nyasında bu yu k bir o neme sahiptir. Bir ekip veya bir organizasyon 
içinde, çalışanlar arasındaki etkili iletişim, iş su reçlerinin du zgu n bir 
şekilde işlemesini kolaylaştıracaktır (Kourkouta ve Papathanasiou, 
2014:65-67).
 Açık İletişim Kanallarının Rolü 

İ letişim kanallarının açık tutulması, bireyler arasında su rekli bir 
diyalogun oluşturulmasını sag lar. Bu, herhangi bir sorunun veya ihtiyacın 
hızla ifade edilmesine ve ço zu lmesine olanak tanır. O zellikle iş 
du nyasında, çalışanların u st yo netimle iletişim kurabilmesi, karar alma 
su reçlerine katılabilmesi ve geri bildirimde bulunabilmesi, şirketin daha 
etkili ve verimli bir şekilde çalışmasını sag layacaktır.
Ayrıca, açık iletişim kanalları, motivasyonu artırır (İ nce ve Gençay, 2017). 
Çalışanlar, go ru şlerinin ve o nerilerinin o nemsendig ini go rdu klerinde, 
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işlerine daha fazla bag lanır ve daha yu ksek bir motivasyonla çalışırlar. Bu 
da iş verimlilig ini artırır ve şirketin hedeflerine ulaşmasını kolaylaştırır.
 İletişim Kanallarının Kapatılmasının Sonuçları 

O te yandan, iletişim kanallarının kapatılması veya kısıtlanması, birçok 
olumsuz sonuca yol açar. O zellikle iş du nyasında, çalışanların u st 
yo netimle iletişim kurma imkanının kısıtlanması, iş tatmini du şu rebilir ve 
motivasyonu azaltabilir. Ayrıca, bu durumda çalışanlar, sorunlarını ifade 
etme imkanı bulamazlar ve bu da iş yerinde gerginliklere ve çatışmalara 
yol açabilir. Bu da iş verimlilig ini du şu rebilir ve şirketin başarılarına 
olumsuz bir şekilde etki edebilir.
İ letişim kanallarının açık tutulması, bireyler ve organizasyonlar 
arasındaki ilişkilerin sag lıklı bir şekilde yu ru tu lmesi için temel bir o neme 
sahiptir. Açık iletişim, anlayışın oluşturulmasını sag lar, sorunların 
ço zu lmesine yardımcı olur ve işbirlig ini artırır. Bu nedenle, her sekto rde 
iletişim kanallarının etkili bir şekilde kullanılması bu yu k bir o nem 
taşımaktadır (Brinia ve dig .,2022:170).
İ letişim, insanların birbirleriyle bilgi, fikir ve duygu alışverişinde 
bulunmalarıdır. İ letişim, sag lıklı ilişkiler kurmak ve su rdu rmek için 
gereklidir.
İ letişim kanalları, insanların birbirleriyle iletişim kurabildikleri 
araçlardır. Bu kanallar, yu z yu ze iletişim, telefon, e-posta, sosyal medya 
gibi farklı şekillerde olabilir.
İ letişim kanallarının açık tutulması, insanların birbirleriyle daha etkili bir 
şekilde iletişim kurabilmeleri için o nemlidir. Açık iletişim kanalları, 
insanların ihtiyaçlarını ve duygularını ifade etmelerine, sorunları 
ço zmelerine ve çatışmaları azaltmalarına yardımcı olur. İ letişim 
kanallarının açık tutulmasının faydaları bulunmaktadır. İ letişim 
kanallarının açık tutulmasının birçok faydası vardır. Bu faydalar ise; 

 İlişkilerin güçlendirilmesi: Açık iletişim kanalları, insanların 
birbirleriyle daha yakın ilişkiler kurmalarına yardımcı olur. İ nsanlar, 
birbirleriyle açıkça iletişim kurduklarında, birbirlerini daha iyi tanır ve 
anlayabilirler. Bu durum, ilişkilerin gu çlenmesine ve su rdu ru lmesine 
yardımcı olur.



41

işlerine daha fazla bag lanır ve daha yu ksek bir motivasyonla çalışırlar. Bu 
da iş verimlilig ini artırır ve şirketin hedeflerine ulaşmasını kolaylaştırır.
 İletişim Kanallarının Kapatılmasının Sonuçları 

O te yandan, iletişim kanallarının kapatılması veya kısıtlanması, birçok 
olumsuz sonuca yol açar. O zellikle iş du nyasında, çalışanların u st 
yo netimle iletişim kurma imkanının kısıtlanması, iş tatmini du şu rebilir ve 
motivasyonu azaltabilir. Ayrıca, bu durumda çalışanlar, sorunlarını ifade 
etme imkanı bulamazlar ve bu da iş yerinde gerginliklere ve çatışmalara 
yol açabilir. Bu da iş verimlilig ini du şu rebilir ve şirketin başarılarına 
olumsuz bir şekilde etki edebilir.
İ letişim kanallarının açık tutulması, bireyler ve organizasyonlar 
arasındaki ilişkilerin sag lıklı bir şekilde yu ru tu lmesi için temel bir o neme 
sahiptir. Açık iletişim, anlayışın oluşturulmasını sag lar, sorunların 
ço zu lmesine yardımcı olur ve işbirlig ini artırır. Bu nedenle, her sekto rde 
iletişim kanallarının etkili bir şekilde kullanılması bu yu k bir o nem 
taşımaktadır (Brinia ve dig .,2022:170).
İ letişim, insanların birbirleriyle bilgi, fikir ve duygu alışverişinde 
bulunmalarıdır. İ letişim, sag lıklı ilişkiler kurmak ve su rdu rmek için 
gereklidir.
İ letişim kanalları, insanların birbirleriyle iletişim kurabildikleri 
araçlardır. Bu kanallar, yu z yu ze iletişim, telefon, e-posta, sosyal medya 
gibi farklı şekillerde olabilir.
İ letişim kanallarının açık tutulması, insanların birbirleriyle daha etkili bir 
şekilde iletişim kurabilmeleri için o nemlidir. Açık iletişim kanalları, 
insanların ihtiyaçlarını ve duygularını ifade etmelerine, sorunları 
ço zmelerine ve çatışmaları azaltmalarına yardımcı olur. İ letişim 
kanallarının açık tutulmasının faydaları bulunmaktadır. İ letişim 
kanallarının açık tutulmasının birçok faydası vardır. Bu faydalar ise; 

 İlişkilerin güçlendirilmesi: Açık iletişim kanalları, insanların 
birbirleriyle daha yakın ilişkiler kurmalarına yardımcı olur. İ nsanlar, 
birbirleriyle açıkça iletişim kurduklarında, birbirlerini daha iyi tanır ve 
anlayabilirler. Bu durum, ilişkilerin gu çlenmesine ve su rdu ru lmesine 
yardımcı olur.

 Sorunların çözümlenmesi: Açık iletişim kanalları, insanların 
sorunları ço zmelerine yardımcı olur. İ nsanlar, birbirleriyle açıkça 
iletişim kurduklarında, sorunları daha kolay tanımlayabilir ve 
ço zu mler u retebilirler. Bu durum, çatışmaların azaltılmasına ve 
ilişkilerin daha sag lıklı bir şekilde su rdu ru lmesine yardımcı olur.

 Kendinizi ifade etme: Açık iletişim kanalları, insanların kendilerini 
ifade etmelerine yardımcı olur. İ nsanlar, birbirleriyle açıkça iletişim 
kurduklarında, fikirlerini, duygularını ve ihtiyaçlarını daha rahat ifade 
edebilirler. Bu durum, insanların kendilerini daha iyi hissetmelerine ve 
o zgu venlerini geliştirmelerine yardımcı olur.

 Duygusal destek: Açık iletişim kanalları, insanların duygusal destek 
alabilmelerine yardımcı olur. İ nsanlar, birbirleriyle açıkça iletişim 
kurduklarında, zor zamanlarda birbirlerine destek olabilirler. Bu 
durum, insanların stres ve kaygı gibi olumsuz duygularla başa 
çıkmalarına yardımcı olur.

İ letişim kanallarını açık tutmak için de farklı o nerilerde bulunulabilir. 
İ letişim kanallarını açık tutmak için aşag ıdaki o neriler dikkate 
alındıg ında daha farklı fayda sag layan sonuçlar elde edilebilir. Bunlar; 

 Aktif dinleme: Aktif dinleme, iletişimin o nemli bir parçasıdır. Aktif 
dinleme, karşınızdaki kişinin so ylediklerini dikkatlice dinlemek ve 
anlamaya çalışmaktır. Aktif dinleme, karşınızdaki kişiyle bag  
kurmanıza ve onu daha iyi anlamanıza yardımcı olur.

 Yargılayıcı olmamak: İ letişim kurarken yargılayıcı olmamak 
o nemlidir. Karşınızdaki kişinin so ylediklerini yargılamadan ve 
eleştirmeden dinleyin. Yargılayıcı olmak, karşınızdaki kişiyi kendini 
ifade etmekten alıkoyar.

 Duyguları ifade etmek: Duygularınızı ifade etmekten korkmayın. 
Duygularınızı ifade etmek, karşınızdaki kişinin sizi daha iyi 
anlamasına yardımcı olur.

 Sorumlu olmak: İ letişim kurarken sorumlu olun. So ylediklerinize 
dikkat edin ve karşınızdaki kişinin duygularını incitmemeye çalışın.
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 Güvenli bir ortam yaratmak: İ letişim kurdug unuz ortamda gu vende 
ve rahat hissetmeniz o nemlidir. Gu venli bir ortam, insanların 
kendilerini daha rahat ifade etmelerine yardımcı olur.

İ letişim kanallarının açık tutulması, sag lıklı ilişkiler kurmak ve 
su rdu rmek için o nemlidir. Açık iletişim kanalları, insanların ihtiyaçlarını 
ve duygularını ifade etmelerine, sorunları ço zmelerine ve çatışmaları 
azaltmalarına yardımcı olacaktır.
GENÇLERİN DİJİTAL YAŞAMLARININ YÖNETİLMESİNDE EBEVEYN 
ROLÜ 

Teknolojinin hızla ilerlemesi ve dijitalleşmenin yaygınlaşması, gu nu mu z 
gençlerinin yaşamlarını şekillendiren o nemli bir fakto rdu r. Akıllı 
telefonlar, tabletler, bilgisayarlar ve internet gibi dijital araçlar, gençlerin 
iletişim kurmasından eg itim almasına, eg lenceye erişimine kadar birçok 
alanı etkilemektedir. Bu dijital çag da, gençlerin dijital yaşamlarını dog ru 
bir şekilde yo netmeleri ve bu teknolojileri sag lıklı bir şekilde 
kullanmaları bu yu k o nem taşımaktadır (Haleem ve dig ., 2022:275-285).
Ebeveynlerin rolu , gençlerin dijital yaşamlarını yo netmede kritik bir 
o neme sahiptir. Ebeveynler, çocuklarının teknolojiyi nasıl kullandıg ını 
anlamalı, onlara rehberlik etmeli ve gerekli kontrolleri sag lamalıdır. 
Ancak, bu su reçte dengeyi bulmak da son derece o nemlidir. Aşırı 
kısıtlama, gençlerin teknolojiyi etkili bir şekilde kullanmasını 
engelleyebilirken, aşırı serbestlik ise olumsuz sonuçlara yol açabilir 
(Kabakçı Yurdakul ve dig ., 2013:883-896).
 Dijital Yaşamın Şekillenmesi ve Riskler 

Gu nu mu zde gençler, çocukluktan itibaren teknoloji ile iç içe 
bu yu mektedir. Akıllı telefonlar ve tabletler, oyun konsolları, sosyal medya 
platformları gibi dijital araçlar, gençlerin gu nlu k yaşamının ayrılmaz bir 
parçası haline gelmiştir. Bu araçlar, iletişimi kolaylaştırmanın yanı sıra 
eg itim, eg lence ve bilgiye erişim gibi birçok avantaj sunmaktadır. Ancak, 
bu teknolojilerin yanlış kullanımı veya aşırıya kaçılması çeşitli riskleri 
beraberinde getirebilir (Biricik ve Atik, 2021:445-469).
O zellikle çevrimiçi gu venlik, gizlilik ihlalleri, sanal zorbalık gibi konular 
gençlerin dijital yaşamlarını olumsuz etkileyebilir. Ayrıca, teknoloji 
bag ımlılıg ı da bu su reçte o nemli bir risk fakto ru du r. Gençlerin aşırı 
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 Güvenli bir ortam yaratmak: İ letişim kurdug unuz ortamda gu vende 
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o neme sahiptir. Ebeveynler, çocuklarının teknolojiyi nasıl kullandıg ını 
anlamalı, onlara rehberlik etmeli ve gerekli kontrolleri sag lamalıdır. 
Ancak, bu su reçte dengeyi bulmak da son derece o nemlidir. Aşırı 
kısıtlama, gençlerin teknolojiyi etkili bir şekilde kullanmasını 
engelleyebilirken, aşırı serbestlik ise olumsuz sonuçlara yol açabilir 
(Kabakçı Yurdakul ve dig ., 2013:883-896).
 Dijital Yaşamın Şekillenmesi ve Riskler 

Gu nu mu zde gençler, çocukluktan itibaren teknoloji ile iç içe 
bu yu mektedir. Akıllı telefonlar ve tabletler, oyun konsolları, sosyal medya 
platformları gibi dijital araçlar, gençlerin gu nlu k yaşamının ayrılmaz bir 
parçası haline gelmiştir. Bu araçlar, iletişimi kolaylaştırmanın yanı sıra 
eg itim, eg lence ve bilgiye erişim gibi birçok avantaj sunmaktadır. Ancak, 
bu teknolojilerin yanlış kullanımı veya aşırıya kaçılması çeşitli riskleri 
beraberinde getirebilir (Biricik ve Atik, 2021:445-469).
O zellikle çevrimiçi gu venlik, gizlilik ihlalleri, sanal zorbalık gibi konular 
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derecede teknolojiye bag ımlı olması, sosyal ilişkilerini olumsuz 
etkileyebilir, ders başarılarını du şu rebilir ve fiziksel sag lık sorunlarına yol 
açabilir (Yıldırım, 2021:1237-1258).
 Ebeveynlerin Rolü ve Sorumlulukları 

Ebeveynler, çocuklarının dijital yaşamlarını dog ru bir şekilde 
yo nlendirmek ve korumakla sorumludur. Bu su reçte ebeveynlerin 
dikkate alması gereken birkaç o nemli fakto r bulunmaktadır. Bunlar; 

 Eğitim ve farkındalık: Ebeveynler, teknolojinin avantajları ve riskleri 
konusunda kendilerini su rekli olarak gu ncellemelidir. Bu sayede 
çocuklarına dog ru rehberlik edebilirler.

 Açık iletişim: Ebeveynler ile çocuklar arasında açık bir iletişim 
kanalının oluşturulması son derece o nemlidir. Çocuklar, yaşadıkları 
dijital deneyimleri rahatça paylaşabilmelidir.

 Sınırların belirlenmesi: Ebeveynler, çocuklarının teknolojiyi ne 
kadar su reyle kullanabileceg ini belirlemeli ve bu su releri kontrol 
altında tutmalıdır.

 Filtreleme ve kontrol araçları: Ebeveynler, çocuklarının internet 
u zerindeki aktivitelerini filtreleyebilecek ve kontrol edebilecek araçlar 
kullanmalıdır.

 Model olma: Ebeveynler, kendi dijital davranışlarıyla çocuklarına 
o rnek olmalıdır. Sorumlu ve bilinçli bir şekilde teknoloji kullanımı, 
çocukların da bu alışkanlıkları kazanmasını sag lar.

Gençlerin dijital yaşamlarının yo netilmesi, ebeveynlerin aktif bir rol 
u stlenmesini gerektirir. Bilinçli bir şekilde iletişim, sınırların belirlenmesi 
ve teknoloji kullanımının dog ru yo nlendirilmesi, gençlerin bu alanda 
sag lıklı alışkanlıklar kazanmalarını sag lar. Bu nedenle, ebeveynlerin bu 
konuda bilinçli olmaları ve gerekli o nlemleri almaları bu yu k o nem 
taşımaktadır (Yıldız ve Kanak, 2021:306-314).
Dijitalleşmenin hızla arttıg ı gu nu mu zde, gençlerin dijital yaşamları da 
o nemli bir rol oynamaktadır. Gençler, internet, sosyal medya ve mobil 
cihazlar aracılıg ıyla du nyayla etkileşime girmekte ve bu araçlar 
aracılıg ıyla bilgi edinmekte, sosyalleşmekte ve eg lenceli vakit 
geçirmektedir.
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Gençlerin dijital yaşamlarının sag lıklı bir şekilde yo netilmesi, onların 
fiziksel, duygusal ve sosyal gelişimleri için o nemlidir. Ebeveynler, 
çocuklarının dijital yaşamlarını yo netmelerine yardımcı olmak için 
o nemli bir rol oynayabilirler. Ebeveynlerin dijital yaşamları yo netmedeki 
rollerini en iyi şekilde ve eksiksiz olarak yerine getirmeleri gerekir. 
Ebeveynler, çocuklarının dijital yaşamlarını yo netmede aşag ıdaki rolleri 
oynayabilirler. Bunlar; 

 Dijital okuryazarlık: Ebeveynler, çocuklarının dijital okuryazarlıg ını 
geliştirmelerine yardımcı olabilirler. Dijital okuryazarlık, dijital 
teknolojileri gu venli, sorumlu ve verimli bir şekilde kullanma becerisi 
olarak tanımlanabilir. Ebeveynler, çocuklarının dijital teknolojilerin 
nasıl çalıştıg ını anlamalarına, çevrimiçi ortamda gu venli bir şekilde 
gezinmelerine ve dijital du nyanın risklerinden kendilerini 
korumalarına yardımcı olabilirler.

 Sınırlar koyma: Ebeveynler, çocuklarının dijital yaşamlarına uygun 
sınırlar koyabilirler. Bu sınırlar, çocukların internette ne kadar zaman 
geçirebileceklerini, ne tu r içeriklere erişebileceklerini ve hangi 
uygulamaları kullanabileceklerini belirleyebilir. Ebeveynler, 
çocuklarının dijital yaşamlarını kontrol etmeye çalışmak yerine, onlara 
sorumluluklar ve sınırlar vererek onların kendi seçimlerini 
yapmalarına yardımcı olabilirler.

 İletişim: Ebeveynler, çocuklarıyla dijital yaşamları hakkında açık ve 
net bir şekilde iletişim kurabilirler. Bu iletişim, çocukların dijital 
teknolojileri nasıl kullandıklarını, çevrimiçi ortamda karşılaştıkları 
zorlukları ve dijital du nyadan ne tu r faydalar elde ettiklerini 
anlamalarına yardımcı olabilir. Ebeveynler, çocuklarının dijital 
yaşamları hakkında konuşmaktan çekinmemeli ve onlara destek 
olmalıdırlar.

Ebeveynlerin dijital yaşamları yo netmede dikkat etmesi gereken kurallar 
bulunmaktadır. Ebeveynler, çocuklarının dijital yaşamlarını yo netmede 
aşag ıdaki hususlara dikkat etmelidir. Bunlar; 

 Çocuklarının bireysel ihtiyaçlarını ve ilgilerini göz önünde 
bulundurmak: Ebeveynler, çocuklarının dijital yaşamlarını 
yo netmede onların bireysel ihtiyaçlarını ve ilgilerini go z o nu nde 
bulundurmalıdırlar. Her çocuk farklıdır ve farklı dijital deneyimlere 
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Gençlerin dijital yaşamlarının sag lıklı bir şekilde yo netilmesi, onların 
fiziksel, duygusal ve sosyal gelişimleri için o nemlidir. Ebeveynler, 
çocuklarının dijital yaşamlarını yo netmelerine yardımcı olmak için 
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rollerini en iyi şekilde ve eksiksiz olarak yerine getirmeleri gerekir. 
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sınırlar koyabilirler. Bu sınırlar, çocukların internette ne kadar zaman 
geçirebileceklerini, ne tu r içeriklere erişebileceklerini ve hangi 
uygulamaları kullanabileceklerini belirleyebilir. Ebeveynler, 
çocuklarının dijital yaşamlarını kontrol etmeye çalışmak yerine, onlara 
sorumluluklar ve sınırlar vererek onların kendi seçimlerini 
yapmalarına yardımcı olabilirler.

 İletişim: Ebeveynler, çocuklarıyla dijital yaşamları hakkında açık ve 
net bir şekilde iletişim kurabilirler. Bu iletişim, çocukların dijital 
teknolojileri nasıl kullandıklarını, çevrimiçi ortamda karşılaştıkları 
zorlukları ve dijital du nyadan ne tu r faydalar elde ettiklerini 
anlamalarına yardımcı olabilir. Ebeveynler, çocuklarının dijital 
yaşamları hakkında konuşmaktan çekinmemeli ve onlara destek 
olmalıdırlar.

Ebeveynlerin dijital yaşamları yo netmede dikkat etmesi gereken kurallar 
bulunmaktadır. Ebeveynler, çocuklarının dijital yaşamlarını yo netmede 
aşag ıdaki hususlara dikkat etmelidir. Bunlar; 

 Çocuklarının bireysel ihtiyaçlarını ve ilgilerini göz önünde 
bulundurmak: Ebeveynler, çocuklarının dijital yaşamlarını 
yo netmede onların bireysel ihtiyaçlarını ve ilgilerini go z o nu nde 
bulundurmalıdırlar. Her çocuk farklıdır ve farklı dijital deneyimlere 

ihtiyaç duyar. Ebeveynler, çocuklarının ihtiyaçlarını ve ilgilerini 
anlayarak onlara uygun sınırlar ve destekler sag layabilirler.

 Yargılayıcı olmamak: Ebeveynler, çocuklarının dijital yaşamları 
hakkında konuşurken yargılayıcı olmamalıdırlar. Çocuklar, dijital 
teknolojileri kullanma konusunda hata yapabilirler. Ebeveynler, 
çocuklarının hatalarından ders almasına ve dijital yaşamlarını daha 
gu venli ve sorumlu bir şekilde yo netmesine yardımcı olmalıdırlar.

 Örnek olmak: Ebeveynler, çocuklarının dijital yaşamları hakkında 
o rnek olmalıdırlar. Ebeveynler, çocuklarının o nu nde dijital 
teknolojileri sorumlu bir şekilde kullanıyorlarsa, çocuklar da aynı 
şekilde davranmaya daha meyilli olacaktır.

Ebeveynler, çocuklarının dijital yaşamlarını yo netmede o nemli bir rol 
oynayabilirler. Ebeveynler, çocuklarının dijital okuryazarlıklarını 
geliştirmelerine, sınırlar koymalarına ve iletişim kurmalarına yardımcı 
olarak, onların dijital yaşamlarını daha gu venli ve sorumlu bir şekilde 
yo netmelerine yardımcı olabilirler.
SONUÇ  

Bu literatu r araştırması, gençlerde internet ve teknoloji bag ımlılıg ının 
ebeveyn tutumlarıyla ilişkisini incelemeyi amaçlamıştır. Elde edilen 
bulgular, bu iki fakto r arasında o nemli bir ilişkinin oldug unu 
go stermektedir. Araştırmaların ortak noktası, olumlu ve destekleyici 
ebeveyn tutumlarının gençlerin teknoloji kullanımını dengelemelerine ve 
sag lıklı sınırlar çizmelerine yardımcı oldug udur. Bu tutumlar, gençlerin 
dijital du nyada bilinçli ve sorumlu bireyler olarak yetişmelerine katkı 
sag lamaktadır.
Ayrıca, denetimsiz veya kayıtsız tutumların, gençlerde bag ımlılık riskini 
artırdıg ı go zlemlenmiştir. Ebeveynlerin bu konuda dikkatli olmaları ve 
gerekli kontrolleri sag lamaları, çocuklarının sag lıklı dijital alışkanlıklar 
kazanmalarını desteklemektedir. Bununla birlikte, aşırı kısıtlamanın da 
gençlerin teknolojiyi etkili bir şekilde kullanmalarını engelleyebileceg i 
unutulmamalıdır.
İ letişim kanallarının açık tutulmasının da bu yu k bir o neme sahip oldug u 
go ru lmu ştu r. Ebeveynlerin çocuklarıyla bu konuda du zenli olarak iletişim 
kurmaları, çocukların yaşadıkları deneyimleri paylaşmalarını ve 
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rehberlik almalarını sag lar. Açık iletişim, gençlerin teknolojiyi dog ru bir 
şekilde anlamalarına ve kullanmalarına yardımcı olur.
Ebeveynlerin tutumları, gençlerin internet ve teknoloji kullanımında 
belirleyici bir fakto rdu r. Sag lıklı bir dijital yaşam için ebeveynlerin bilinçli 
ve destekleyici olmaları, gençlerin bu teknolojileri etkili bir şekilde 
yo netmelerine yardımcı olacaktır. Bu nedenle, ebeveynlerin bu konuda 
bilinçlenmeleri ve gerekli o nlemleri almaları bu yu k o nem taşımaktadır. 
Ayrıca, ilerleyen araştırmalarda bu konunun daha fazla detaylandırılması 
ve farklı yaş grupları u zerindeki etkilerinin incelenmesi o nerilmektedir. 
Bu sayede, gençlerin dijital yaşamlarını daha bilinçli bir şekilde 
yo netmelerine katkı sag lanabilir.
ÖNERİLER 

Gençlerde internet ve teknoloji bag ımlılıg ı, gu nu mu zde o nemli bir halk 
sag lıg ı sorunu haline gelmiştir. Bu sorunun nedenleri arasında ebeveyn 
tutumları da o nemli bir rol oynamaktadır.
Bu alandaki literatu r araştırması, ebeveyn tutumlarının gençlerin 
internet ve teknoloji bag ımlılıg ına nasıl etki ettig ini daha iyi anlamamıza 
yardımcı olabilir. Bu araştırma, ebeveynlere çocuklarının internet ve 
teknoloji kullanımını daha sag lıklı bir şekilde yo netmeleri için yol 
go stermektedir. O ncelikli olarak ebeveynlerin aşag ıdaki sorulara 
kendilerince cevap vermeleri gerekir. 
 Ebeveyn olarak gençlerin internet ve teknoloji bag ımlılıg ı riskini neler 

artırır?
 Ebeveyn tutumları gençlerin internet ve teknoloji bag ımlılıg ına nasıl 

etki eder?
 Ebeveynler çocuklarının internet ve teknoloji kullanımını nasıl 

yo netmelidir?
I. Bilinçli eğitim programları: Ebeveynlere, internet ve teknoloji 
bag ımlılıg ı hakkında bilinçlendirici eg itim programları du zenlenmelidir. 
Bu programlar, ebeveynlere çocuklarının dijital du nyadaki etkinliklerini 
anlama ve yo nlendirme konularında rehberlik edecektir.
II. İletişim kanallarının güçlendirilmesi: Ebeveynler, çocuklarıyla 
du zenli olarak iletişim kurmalı ve dijital yaşamlarını paylaşmalarına 
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rehberlik almalarını sag lar. Açık iletişim, gençlerin teknolojiyi dog ru bir 
şekilde anlamalarına ve kullanmalarına yardımcı olur.
Ebeveynlerin tutumları, gençlerin internet ve teknoloji kullanımında 
belirleyici bir fakto rdu r. Sag lıklı bir dijital yaşam için ebeveynlerin bilinçli 
ve destekleyici olmaları, gençlerin bu teknolojileri etkili bir şekilde 
yo netmelerine yardımcı olacaktır. Bu nedenle, ebeveynlerin bu konuda 
bilinçlenmeleri ve gerekli o nlemleri almaları bu yu k o nem taşımaktadır. 
Ayrıca, ilerleyen araştırmalarda bu konunun daha fazla detaylandırılması 
ve farklı yaş grupları u zerindeki etkilerinin incelenmesi o nerilmektedir. 
Bu sayede, gençlerin dijital yaşamlarını daha bilinçli bir şekilde 
yo netmelerine katkı sag lanabilir.
ÖNERİLER 

Gençlerde internet ve teknoloji bag ımlılıg ı, gu nu mu zde o nemli bir halk 
sag lıg ı sorunu haline gelmiştir. Bu sorunun nedenleri arasında ebeveyn 
tutumları da o nemli bir rol oynamaktadır.
Bu alandaki literatu r araştırması, ebeveyn tutumlarının gençlerin 
internet ve teknoloji bag ımlılıg ına nasıl etki ettig ini daha iyi anlamamıza 
yardımcı olabilir. Bu araştırma, ebeveynlere çocuklarının internet ve 
teknoloji kullanımını daha sag lıklı bir şekilde yo netmeleri için yol 
go stermektedir. O ncelikli olarak ebeveynlerin aşag ıdaki sorulara 
kendilerince cevap vermeleri gerekir. 
 Ebeveyn olarak gençlerin internet ve teknoloji bag ımlılıg ı riskini neler 

artırır?
 Ebeveyn tutumları gençlerin internet ve teknoloji bag ımlılıg ına nasıl 

etki eder?
 Ebeveynler çocuklarının internet ve teknoloji kullanımını nasıl 

yo netmelidir?
I. Bilinçli eğitim programları: Ebeveynlere, internet ve teknoloji 
bag ımlılıg ı hakkında bilinçlendirici eg itim programları du zenlenmelidir. 
Bu programlar, ebeveynlere çocuklarının dijital du nyadaki etkinliklerini 
anlama ve yo nlendirme konularında rehberlik edecektir.
II. İletişim kanallarının güçlendirilmesi: Ebeveynler, çocuklarıyla 
du zenli olarak iletişim kurmalı ve dijital yaşamlarını paylaşmalarına 

olanak tanımalıdır. Bu iletişim, çocukların yaşadıkları deneyimleri 
anlatmalarını ve ebeveynlerin gerektig inde rehberlik yapmalarını 
sag layacaktır.
III. Olumlu ve destekleyici tutumların teşviki: Ebeveynler, 
çocuklarının teknolojiyi dengeli ve sag lıklı bir şekilde kullanmalarını 
teşvik etmelidir. Olumlu ve destekleyici tutumlar, çocukların dijital 
du nyada bilinçli kararlar almasına yardımcı olur. 
IV. Sınırların belirlenmesi ve takip edilmesi: Ebeveynler, çocuklarıyla 
birlikte teknoloji kullanımı için belirli kurallar ve sınırlar belirlemelidir. 
Bu sınırlar, çocukların aşırıya kaçmasını engeller. 
V. Model olma: Ebeveynler, çocuklarına iyi bir dijital rol modeli olmalıdır. 
Kendi teknoloji kullanım alışkanlıklarını go zden geçirerek, çocuklarına 
dog ru o rnek olmalıdırlar. 
VI. Riskleri tanıma ve müdahale: Ebeveynler, internet ve teknoloji 
bag ımlılıg ı belirtilerini tanıyarak erken mu dahalede bulunmalıdır. 
Profesyonel yardım almak için gerekli adımlar atılmalıdır. 
VII. Empati ve anlayış: Ebeveynler, çocukların teknolojiyle olan 
ilişkilerini anlamaya çalışmalıdır. Empati go stererek, çocukların 
ihtiyaçlarına daha iyi yanıt verebilirler. 
VIII. Alternatif aktivitelerin teşviki: Ebeveynler, çocuklarına teknoloji 
dışında zaman geçirebilecekleri alternatif aktiviteler sunmalıdır. Spor, 
sanat, mu zik gibi alanlara ilgi go stermelerini teşvik etmelidir.
IX. Güvenli internet kullanımı hakkında bilgilendirme: Ebeveynler, 
çocuklarına internetin potansiyel risklerini ve gu venli kullanım 
yo ntemlerini anlatmalıdır. Bu bilgilendirme, çocukların çevrimiçi 
ortamda kendilerini korumalarını sag lar. 
XI. Düzenli takip ve değerlendirme: Ebeveynler, çocuklarının teknoloji 
alışkanlıklarını du zenli olarak takip etmeli ve gerekirse 
deg erlendirmelidir. Bu, olası sorunların erken tespit edilmesine yardımcı 
olur.
Bu o neriler, ebeveynlerin çocuklarının dijital yaşamlarını sag lıklı bir 
şekilde yo netmelerine katkı sag layacaktır. Ayrıca, bu konuda yapılan 
çalışmaların ve bilinçlendirme programlarının artırılması da o nemlidir.
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Öz: Çalışanlarda farklı iş risklerinin meslek hastalıkları ü zerindeki etkisi, 
iş dü nyasının sağ lık açısından ö nemli bir böyütünü ele almaktadır. Meslek 
hastalıkları, çalışanların marüz kaldığ ı iş köşüllarından kaynaklanan 
sağ lık sörünlarıdır ve iş riskleri bü hastalıkların ölüşümünda belirleyici 
bir röl öynar. Bü ö zette, farklı iş risklerinin meslek hastalıkları ü zerindeki 
etkisi incelenmiştir. İ şyerlerindeki kimyasal maddelerin küllanımı, töksik 
ğazların yayılması ğibi faktö rler sölünüm yölü hastalıklarına yöl açabilir. 
Ö rneğ in, madencilik sektö rü nde çalışanlar, asbest marüziyeti nedeniyle 
akciğ er hastalıkları riski altındadır. Fiziksel riskler de meslek 
hastalıklarını etkiler; ağ ır yü k taşıma ğibi fiziksel zörlamalar kas-iskelet 
sistemi sörünlarına neden ölabilir. Bilğisayar başında üzün sü re çalışanlar 
ise bel ve böyün ağ rıları ğibi sörünlar yaşayabilir. Psikösösyal riskler de 
meslek hastalıklarını etkiler. Yöğ ün iş yü kü , dü şü k ö zerklik hissi, işten 
kaynaklanan stres, psikölöjik sörünlara yöl açabilir. Bü da depresyön, 
anksiyete ğibi hastalıkların örtaya çıkmasına neden ölabilir. Ayrıca, 
işyerindeki kö tü  ilişkiler, möbbinğ ğibi dürümlar da psikösösyal riskleri 
artırarak meslek hastalıklarını tetikleyebilir. İ ş risklerinin meslek 
hastalıkları ü zerindeki etkisini azaltmak için iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i 
ö nlemleri alınmalıdır. İ şyerlerinde risk değ erlendirmeleri yapılmalı, 
çalışanlara körüyücü ekipmanlar sağ lanmalı ve iş köşülları 
dü zenlenmelidir. Eğ itim pröğramları ile çalışanlar risklere karşı 
bilinçlendirilmeli ve ölası sağ lık sörünları erken teşhis edilmelidir. Sönüç 
ölarak, farklı iş riskleri meslek hastalıkları ü zerinde ö nemli bir etkiye 
sahiptir. Kimyasal, fiziksel ve psikösösyal riskler, çalışanların sağ lığ ını 
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tehdit edebilir. Bü nedenle, iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i tedbirleri ile riskler 
minimize edilmeli ve çalışanların sağ lığ ı körünmalıdır.

Anahtar Kelimeler: Çalışanlar, İ ş Riskleri, Meslek Hastalıkları, Etki, Risk, 
İ ş Sağ lığ ı ve Gü venliğ i 
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GİRİŞ 

Gü nü mü zde, çalışma yaşamıyla ilişkilendirilen birçök farklı risk faktö rü  
bülünmaktadır. Bü riskler, çalışanların mesleki yaşamlarını etkileyebilir 
ve üzün dö nemde ciddi sağ lık sörünlarına yöl açabilir. Çalışanların marüz 
kaldığ ı bü risk faktö rlerinin meslek hastalıklarına ölan etkileri, sağ lık 
alanında ö nemli bir araştırma könüsü ölmüştür. "Çalışanlarda Farklı İ ş 
Risklerinin Meslek Hastalıkları Ü zerine Etkisi" başlıklı bü literatü r 
araştırması, bü ö nemli könüyü ele almaktadır.
Bü çalışmanın temel amacı, çeşitli iş köllarında çalışanların karşılaştığ ı 
farklı iş risklerinin, meslek hastalıklarının ölüşümü ü zerindeki etkilerini 
incelemektir. Bü bağ lamda, çalışma örtamlarındaki pötansiyel risk 
faktö rleri detaylı bir şekilde ele alınacak ve bü faktö rlerin çalışanların 
sağ lığ ına ölan ölası etkileri analiz edilecektir.
Çalışmanın ö nemi, hem iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i üzmanları hem de 
işverenler için bü yü k bir ö neme sahiptir. İ ş sağ lığ ı ve ğü venliğ i 
pölitikalarının belirlenmesi ve üyğülanması için bü tü r araştırmaların 
sönüçları kritik ö neme sahiptir. Ayrıca, bü çalışma, meslek hastalıklarının 
ö nlenebilmesi ve çalışanların daha ğü venli bir iş örtamında çalışmalarını 
sağ lamak için ğerekli ö nlemlerin alınabilmesi için rehberlik sağ layacaktır.
Çalışmanın yapılanması şü şekildedir: İ lk ölarak, çalışanların marüz 
kaldığ ı farklı iş riskleri ayrıntılı bir şekilde ele alınacaktır. Ardından, 
meslek hastalıklarının tanımı ve sınıflandırılması yapılacak ve bü 
hastalıkların örtaya çıkmasında etkili ölan faktö rler incelenecektir. Daha 
sönra, literatü rdeki ilğili çalışmaların incelenmesi ile mevcüt bilimsel 
bilği birikimi ö zetlenecek ve bü alandaki böşlüklar belirlenecektir. Sön 
ölarak, metödölöji ve veri analizi ile bü araştırmanın nasıl yapıldığ ı 
ayrıntılı bir şekilde açıklanacaktır.
Bü çalışma, çalışanların mesleki sağ lığ ını körümak ve iş kazalarını 
minimize etmek için ğerekli stratejilerin belirlenmesine katkıda 
bülünmayı amaçlamaktadır. Ayrıca, meslek hastalıklarının ö nlenmesi ve 
çalışma örtamlarının daha ğü venli hale ğetirilmesi için alınması ğereken 
ö nlemlerin belirlenmesine de rehberlik etmesi beklenmektedir.
AMAÇ 

Bü çalışmanın temel amacı, farklı iş risklerine marüz kalan çalışanların 
meslek hastalıkları açısından karşılaştığ ı pötansiyel tehlikeleri 
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işverenler için bü yü k bir ö neme sahiptir. İ ş sağ lığ ı ve ğü venliğ i 
pölitikalarının belirlenmesi ve üyğülanması için bü tü r araştırmaların 
sönüçları kritik ö neme sahiptir. Ayrıca, bü çalışma, meslek hastalıklarının 
ö nlenebilmesi ve çalışanların daha ğü venli bir iş örtamında çalışmalarını 
sağ lamak için ğerekli ö nlemlerin alınabilmesi için rehberlik sağ layacaktır.
Çalışmanın yapılanması şü şekildedir: İ lk ölarak, çalışanların marüz 
kaldığ ı farklı iş riskleri ayrıntılı bir şekilde ele alınacaktır. Ardından, 
meslek hastalıklarının tanımı ve sınıflandırılması yapılacak ve bü 
hastalıkların örtaya çıkmasında etkili ölan faktö rler incelenecektir. Daha 
sönra, literatü rdeki ilğili çalışmaların incelenmesi ile mevcüt bilimsel 
bilği birikimi ö zetlenecek ve bü alandaki böşlüklar belirlenecektir. Sön 
ölarak, metödölöji ve veri analizi ile bü araştırmanın nasıl yapıldığ ı 
ayrıntılı bir şekilde açıklanacaktır.
Bü çalışma, çalışanların mesleki sağ lığ ını körümak ve iş kazalarını 
minimize etmek için ğerekli stratejilerin belirlenmesine katkıda 
bülünmayı amaçlamaktadır. Ayrıca, meslek hastalıklarının ö nlenmesi ve 
çalışma örtamlarının daha ğü venli hale ğetirilmesi için alınması ğereken 
ö nlemlerin belirlenmesine de rehberlik etmesi beklenmektedir.
AMAÇ 

Bü çalışmanın temel amacı, farklı iş risklerine marüz kalan çalışanların 
meslek hastalıkları açısından karşılaştığ ı pötansiyel tehlikeleri 

belirlemek ve bü risk faktö rlerinin meslek hastalıklarının ölüşümü 
ü zerindeki etkilerini detaylı bir şekilde analiz etmektir.
Bü ğenel amacı ğerçekleştirmek için aşağ ıdaki ö zel hedefler 
belirlenmiştir.
 Farklı İş Kollarındaki Temel Risk Faktörlerinin Tanımlanması: 

Çalışanların karşılaştığ ı temel iş risklerinin, sektö rlere ğö re farklılık 
ğö sterebileceğ i ğö z ö nü ne alınarak, bü risk faktö rlerinin detaylı bir 
şekilde tanımlanması ve sınıflandırılması.

 Meslek Hastalıklarının Tanımı ve Sınıflandırılması: Meslek 
hastalıklarının ğenel tanımı ve sınıflandırılması yapılarak, farklı risk 
faktö rlerinin hanği tü r hastalıklara yöl açabileceğ i belirlenmeye 
çalışılacak.

 İş Risklerinin Meslek Hastalıkları Üzerindeki Etkilerinin 
İncelenmesi: Farklı iş risk faktö rlerinin, meslek hastalıklarının 
ğelişimine ölan etkilerinin analiz edilmesi. Bü bağ lamda, belirli bir iş 
riski ile marüz kalmanın, hanği tü r meslek hastalıklarının ölüşümünü 
artırabileceğ i araştırılacak.

 Mevcut Bilimsel Bilgi Birikiminin Değerlendirilmesi: 
Literatü rdeki ilğili çalışmaların incelenmesi ile mevcüt bilimsel bilği 
birikiminin ö zetlenerek, bü alandaki bilği böşlükları belirlenecek.

 Çalışanların Sağlığını Korumak İçin Öneriler: Araştırma sönüçları 
temelinde, çalışanların marüz kaldığ ı iş risklerini minimize etmek ve 
meslek hastalıklarının ö nlenmesi için ö neriler ğeliştirilmesi.

Bü amaçlar döğ rültüsünda, çalışanların iş yaşamında karşılaştığ ı risk 
faktö rlerinin meslek hastalıkları ü zerindeki etkileri detaylı bir şekilde 
analiz edilerek, iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i pölitikalarının ğeliştirilmesine 
katkıda bülünmayı hedeflemekteyiz.
KAPSAM 

Bü araştırma, farklı sektö rlerde çalışanların karşılaştığ ı çeşitli iş 
risklerinin, meslek hastalıklarının ölüşümü ü zerindeki etkilerini 
incelemeyi amaçlamaktadır. Kapsam dahilinde aşağ ıdaki ana nöktalar 
vürğülanmıştır.
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 Farklı İş Kollarında Çalışanlar: Çalışma, endü stri, hizmet, sağ lık, 
inşaat ğibi çeşitli sektö rlerde faaliyet ğö steren çalışanları 
kapsamaktadır. Her sektö rü n kendine ö zğü  iş riskleri ölabileceğ i ğö z 
ö nü nde bülündürülacaktır.

 Temel Risk Faktörlerinin Belirlenmesi: Çalışanların marüz kaldığ ı 
temel iş risk faktö rleri titizlikle incelenecek ve her birinin meslek 
hastalıklarının ölüşümü ü zerindeki pötansiyel etkileri 
değ erlendirilecektir.

 Meslek Hastalıkları Çeşitleri: Çalışma, farklı meslek hastalıklarının 
analizini yaparak, her bir hastalığ ın belirtileri, teşhisi ve etkileri 
könüsünda detaylı bilği sünacaktır.

 Çalışan Sağlığının Korunması: Araştırma sönüçları temelinde, 
çalışanların marüz kaldığ ı riskleri azaltmak ve meslek hastalıklarının 
ö nlenmesi için alınabilecek ö nlemlere dair ö neriler sünülacaktır.

 Mevcut Literatürün Değerlendirilmesi: Literatü rdeki ilğili 
çalışmalar kapsamlı bir şekilde incelenerek, bü alandaki mevcüt 
bilimsel bilği birikimi ö zetlenecek ve çalışmanın bü alandaki 
yenilikçiliğ i vürğülanacaktır.

Çalışmanın kapsamı, farklı sektö rlerde çalışanların marüz kaldığ ı iş 
risklerinin meslek hastalıkları ü zerindeki etkilerini detaylı bir şekilde ele 
alarak, iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i pölitikalarının ğeliştirilmesine ve 
çalışanların daha ğü venli bir çalışma örtamında bülünmalarına katkıda 
bülünmayı hedeflemektedir.
YÖNTEM 

Bü çalışmanın yö ntemi, çalışanların farklı iş risklerinin meslek 
hastalıkları ü zerindeki etkilerini belirlemek amacıyla bir dizi adımdan 
ölüşacaktır. Bü adımlar; 

 Veri Toplama: İ lk ölarak, farklı sektö rlerde çalışanların marüz kaldığ ı 
iş risklerini belirlemek amacıyla alan araştırması yapılacaktır. Bü 
araştırma kapsamında, farklı sektö rlerde faaliyet ğö steren 
işyerlerindeki çalışanlarla ğö rü şmeler, anketler veya ğö zlemler ğibi 
veri töplama yö ntemleri küllanılacaktır.
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 Farklı İş Kollarında Çalışanlar: Çalışma, endü stri, hizmet, sağ lık, 
inşaat ğibi çeşitli sektö rlerde faaliyet ğö steren çalışanları 
kapsamaktadır. Her sektö rü n kendine ö zğü  iş riskleri ölabileceğ i ğö z 
ö nü nde bülündürülacaktır.

 Temel Risk Faktörlerinin Belirlenmesi: Çalışanların marüz kaldığ ı 
temel iş risk faktö rleri titizlikle incelenecek ve her birinin meslek 
hastalıklarının ölüşümü ü zerindeki pötansiyel etkileri 
değ erlendirilecektir.

 Meslek Hastalıkları Çeşitleri: Çalışma, farklı meslek hastalıklarının 
analizini yaparak, her bir hastalığ ın belirtileri, teşhisi ve etkileri 
könüsünda detaylı bilği sünacaktır.

 Çalışan Sağlığının Korunması: Araştırma sönüçları temelinde, 
çalışanların marüz kaldığ ı riskleri azaltmak ve meslek hastalıklarının 
ö nlenmesi için alınabilecek ö nlemlere dair ö neriler sünülacaktır.

 Mevcut Literatürün Değerlendirilmesi: Literatü rdeki ilğili 
çalışmalar kapsamlı bir şekilde incelenerek, bü alandaki mevcüt 
bilimsel bilği birikimi ö zetlenecek ve çalışmanın bü alandaki 
yenilikçiliğ i vürğülanacaktır.

Çalışmanın kapsamı, farklı sektö rlerde çalışanların marüz kaldığ ı iş 
risklerinin meslek hastalıkları ü zerindeki etkilerini detaylı bir şekilde ele 
alarak, iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i pölitikalarının ğeliştirilmesine ve 
çalışanların daha ğü venli bir çalışma örtamında bülünmalarına katkıda 
bülünmayı hedeflemektedir.
YÖNTEM 

Bü çalışmanın yö ntemi, çalışanların farklı iş risklerinin meslek 
hastalıkları ü zerindeki etkilerini belirlemek amacıyla bir dizi adımdan 
ölüşacaktır. Bü adımlar; 

 Veri Toplama: İ lk ölarak, farklı sektö rlerde çalışanların marüz kaldığ ı 
iş risklerini belirlemek amacıyla alan araştırması yapılacaktır. Bü 
araştırma kapsamında, farklı sektö rlerde faaliyet ğö steren 
işyerlerindeki çalışanlarla ğö rü şmeler, anketler veya ğö zlemler ğibi 
veri töplama yö ntemleri küllanılacaktır.

 Risk Faktörlerinin Belirlenmesi: Töplanan veriler temelinde, her bir 
sektö rdeki çalışanların karşılaştığ ı temel iş risk faktö rleri 
belirlenecektir. Bü faktö rler, işyerinin döğ ası, küllanılan ekipmanlar, 
çalışma köşülları ğibi değ işkenlere ğö re farklılık ğö sterebilir.

 Meslek Hastalıklarının Analizi: Belirlenen risk faktö rleri temelinde, 
her bir meslek hastalığ ının ölüşümü ü zerindeki etkileri analiz 
edilecektir. Bü bağ lamda, her risk faktö rü nü n hanği tü r hastalıklara yöl 
açabileceğ i detaylı bir şekilde incelenecektir.

 Literatür Taraması ve Karşılaştırma: Mevcüt bilimsel literatü rdeki 
ilğili çalışmalar incelenerek, bü çalışmanın sünacağ ı sönüçlar ile 
literatü rdeki bülğüların karşılaştırılması yapılacaktır. Bü aşamada, 
çalışmanın yenilikçiliğ i ve literatü re kattığ ı değ er vürğülanacaktır.

 Sonuçların Değerlendirilmesi ve Öneriler: Elde edilen veriler 
temelinde, farklı iş risklerinin meslek hastalıkları ü zerindeki etkileri 
ayrıntılı bir şekilde değ erlendirilecek ve bü değ erlendirme sönücünda 
çalışmanın bülğülarına dayalı ölarak iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i pölitikaları 
için ö neriler ğeliştirilecektir.

Bü yö ntemler, çalışanların farklı iş risklerinin meslek hastalıkları 
ü zerindeki etkilerini belirlemek için küllanılacak ve çalışmanın amacını 
ğerçekleştirmek için ğerekli veri ve analizlerin sağ lanmasını 
sağ layacaktır.
ARAŞTIRMA PROBLEMLERİ  

Bü araştırmanın temel pröblemi, "Çalışanlarda farklı iş risklerinin meslek 
hastalıkları ü zerine ölan etkilerinin ne şekilde ve ne ö lçü de öldüğ ünü 
belirlemektir." Bü ğenel pröblem altında çeşitli alt pröblemler aşağ ıdaki 
sıralanmıştır. Bünlar; 
1. Farklı iş köllarında çalışanlar hanği tü r iş risklerine marüz 

kalmaktadır?
2. Marüz kalınan iş riskleri, hanği tü r meslek hastalıklarının ölüşümüna 

yöl açabilmektedir?
3. Farklı iş risk faktö rlerinin meslek hastalıkları ü zerindeki etkileri nasıl 

varyasyönlar ğö stermektedir?
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4. İ şyeri ğü venliğ i ve ö nleyici tedbirler, çalışanların meslek 
hastalıklarından körünmasında ne derece etkilidir?

5. Belirlenen iş risklerini minimize etmek için işverenler ve iş sağ lığ ı ve 
ğü venliğ i üzmanları neler yapabilir?

Bü pröblemler, çalışanların iş yaşamlarındaki risklerin ve bü risklerin 
meslek hastalıkları ü zerindeki etkilerinin detaylı bir şekilde anlaşılmasını 
sağ lamak için ele alınacaktır. Bü şekilde, iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i 
pölitikalarının ğeliştirilmesi ve çalışanların daha ğü venli bir çalışma 
örtamında bülünmalarına katkıda bülünülması hedeflenmektedir.
ÇALIŞMA HAYATI VE ÇALIŞMA STRATEJİSİ  

Çalışma hayatı, bireylerin ekönömik bağ ımsızlıklarını sağ ladıkları, 
töplümsal röl ve kimliklerini belirledikleri, aynı zamanda kişisel ve 
pröfesyönel ğelişimlerini sü rdü rdü kleri temel bir alan ölarak kabül edilir. 
Gü nü mü zde, çalışma hayatı kavramı ğiderek daha da ö nem 
kazanmaktadır. Kü reselleşme, teknölöjik ilerlemeler, iş piyasasındaki 
dinamik değ işimler, çalışma köşülları ve iş ilişkilerini etkileyerek, çalışma 
hayatının döğ asını dö nü ştü rmü ştü r (Ö ren ve Yü ksel, 2012:34-59).
Bü değ işen dinamiklere ayak üydürabilmek ve başarılı bir şekilde çalışma 
hayatında ilerlemek için bireylerin etkili çalışma stratejileri 
benimsemeleri hayati ö neme sahiptir. Çalışma stratejileri, iş hedeflerine 
ülaşmak, iş denğesini sağ lamak ve kariyerlerini yö nlendirmek isteyen 
bireyler için kritik bir röl öynar. Bü stratejiler, zaman yö netimi, iletişim 
becerileri, pröblem çö zme yetenekleri ğibi alanlarda ğelişmiş 
yeteneklerin kazanılmasını içerir (Altıök Gü rel, 2018:31-44).
 Çalışma Hayatının Dinamikleri 

Çalışma hayatının döğ ası, zaman içinde ö nemli değ işimlere üğ ramıştır. 
Geleneksel öfis örtamlarının yanı sıra üzaktan çalışma, serbest çalışma ve 
pröje bazlı istihdam ğibi yeni çalışma mödelleri örtaya çıkmıştır. Bü 
değ işimler, esneklik, möbilite ve teknölöjik yeteneklerin iş dü nyasında 
daha belirğin hale ğelmesine yöl açmıştır (Kaya ve Döğ an, 2016:1069-
1099).
Teknölöjik ilerlemeler, iş sü reçlerini hızlandırmış ve daha verimli hale 
ğetirmiştir. Dijital iletişim araçları, iş birliğ i platförmları ve ötömasyön 
sistemleri, çalışanların işlerini daha etkili bir şekilde yapmalarına ölanak 



61

4. İ şyeri ğü venliğ i ve ö nleyici tedbirler, çalışanların meslek 
hastalıklarından körünmasında ne derece etkilidir?

5. Belirlenen iş risklerini minimize etmek için işverenler ve iş sağ lığ ı ve 
ğü venliğ i üzmanları neler yapabilir?

Bü pröblemler, çalışanların iş yaşamlarındaki risklerin ve bü risklerin 
meslek hastalıkları ü zerindeki etkilerinin detaylı bir şekilde anlaşılmasını 
sağ lamak için ele alınacaktır. Bü şekilde, iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i 
pölitikalarının ğeliştirilmesi ve çalışanların daha ğü venli bir çalışma 
örtamında bülünmalarına katkıda bülünülması hedeflenmektedir.
ÇALIŞMA HAYATI VE ÇALIŞMA STRATEJİSİ  

Çalışma hayatı, bireylerin ekönömik bağ ımsızlıklarını sağ ladıkları, 
töplümsal röl ve kimliklerini belirledikleri, aynı zamanda kişisel ve 
pröfesyönel ğelişimlerini sü rdü rdü kleri temel bir alan ölarak kabül edilir. 
Gü nü mü zde, çalışma hayatı kavramı ğiderek daha da ö nem 
kazanmaktadır. Kü reselleşme, teknölöjik ilerlemeler, iş piyasasındaki 
dinamik değ işimler, çalışma köşülları ve iş ilişkilerini etkileyerek, çalışma 
hayatının döğ asını dö nü ştü rmü ştü r (Ö ren ve Yü ksel, 2012:34-59).
Bü değ işen dinamiklere ayak üydürabilmek ve başarılı bir şekilde çalışma 
hayatında ilerlemek için bireylerin etkili çalışma stratejileri 
benimsemeleri hayati ö neme sahiptir. Çalışma stratejileri, iş hedeflerine 
ülaşmak, iş denğesini sağ lamak ve kariyerlerini yö nlendirmek isteyen 
bireyler için kritik bir röl öynar. Bü stratejiler, zaman yö netimi, iletişim 
becerileri, pröblem çö zme yetenekleri ğibi alanlarda ğelişmiş 
yeteneklerin kazanılmasını içerir (Altıök Gü rel, 2018:31-44).
 Çalışma Hayatının Dinamikleri 

Çalışma hayatının döğ ası, zaman içinde ö nemli değ işimlere üğ ramıştır. 
Geleneksel öfis örtamlarının yanı sıra üzaktan çalışma, serbest çalışma ve 
pröje bazlı istihdam ğibi yeni çalışma mödelleri örtaya çıkmıştır. Bü 
değ işimler, esneklik, möbilite ve teknölöjik yeteneklerin iş dü nyasında 
daha belirğin hale ğelmesine yöl açmıştır (Kaya ve Döğ an, 2016:1069-
1099).
Teknölöjik ilerlemeler, iş sü reçlerini hızlandırmış ve daha verimli hale 
ğetirmiştir. Dijital iletişim araçları, iş birliğ i platförmları ve ötömasyön 
sistemleri, çalışanların işlerini daha etkili bir şekilde yapmalarına ölanak 

tanımaktadır. Bününla birlikte, bü teknölöjik ğelişmeler, sü rekli ölarak 
ğü ncellenmesi ve yeni becerilerin ö ğ renilmesi ğereken bir iş örtamı 
yaratmıştır (Ersö z ve Ö zmen, 2020).
Ayrıca, kü reselleşme ve ülüslararası iş birlikleri, farklı kü ltü rlerden ğelen 
çalışanların bir arada çalışmasını yayğınlaştırmıştır. Bü da iletişim ve 
kü ltü rel üyüm becerilerinin ö nemini artırmıştır. Yani, ğü nü mü z çalışma 
hayatında başarılı ölmak için sadece mesleki bilği ve becerilere değ il, aynı 
zamanda iletişim, liderlik ve takım çalışması ğibi yümüşak becerilere de 
sahip ölmak kritik bir röl öynamaktadır (Gö ksöy, 2020:1-10).
 Çalışma Stratejilerinin Önemi 

Çalışma stratejileri, bireylerin iş yaşamında hedeflerine ülaşmalarını ve 
başarılı ölmalarını sağ layan kilit ünsürlardır. Bü stratejiler, zaman 
yö netimi, ö ncelik belirleme, pröblem çö zme yetenekleri ğibi becerileri 
içerir. Aynı zamanda, etkili iletişim, liderlik ve iş birliğ i becerilerini 
ğeliştirmek de bü stratejilerin bir parçasıdır (Üğ ürlüöğ lü ve Çelik, 
2009:121-156).
Bir çalışanın başarısı, sadece teknik bilği ve becerilere dayanmaz. Aynı 
zamanda, işin ğereksinimlerine hızlı adapte ölabilme, değ işimlere üyüm 
sağ lama ve pröaktif bir şekilde kariyerlerini yö nlendirebilme 
yeteneklerine de bağ lıdır. Bü nöktada, etkili çalışma stratejileri, bireylerin 
bü becerilere sahip ölmalarını destekler (Akşirin, 2008:35-52).
İŞ SAĞLIĞI VE GÜVENLİĞİ  

İ ş sağ lığ ı ve ğü venliğ i, çalışanların fiziksel, psikölöjik ve sösyal açıdan iş 
örtamında en ü st dü zeyde körünmasını hedefleyen kritik bir alan ölarak 
ğü nü mü z iş dü nyasında ö nem kazanmıştır. Bü kavram, iş yerlerinde 
meydana ğelebilecek ölası kazaların, yaralanmaların ve meslek 
hastalıklarının ö nlenmesi ve en aza indirilmesini amaçlamaktadır. Bünün 
yanı sıra, iş örtamlarının sağ lık ve ğü venlik standartlarına üyğünlüğ ünü 
denetlemek de iş sağ lığ ı ve ğü venliğ inin temel ünsürlarından biridir 
(Karamik ve Seker, 2015:575-584).
Gü nü mü z iş dü nyasında, iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i sadece yasal bir zörünlülük 
değ il, aynı zamanda etik ve sösyal sörümlülük anlayışının bir yansıması 
ölarak da kabül edilmektedir. Çalışanların fiziksel ve rühsal sağ lıklarının 
körünması, sadece önların refahını değ il, aynı zamanda iş yerinin 
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verimliliğ ini, itibarını ve sü rdü rü lebilirliğ ini etkileyen ö nemli bir 
faktö rdü r (Eröl, 2015:86-103).
 İş Sağlığı ve Güvenliğinin Önemi 

İ ş sağ lığ ı ve ğü venliğ i, çalışanların iş yerlerinde ğü vende ölmasını 
sağ lamakla kalmaz, aynı zamanda iş verenlerin, iş yerlerinin faaliyetlerini 
sü rdü rü rken örtaya çıkabilecek riskleri yö netmesini ve azaltmasını 
sağ lar. Bü, iş yerlerinin ölası hüküki yü kü mlü lü klerden kaçınmasını ve 
üzün dö nemde maliyetleri azaltmasını da sağ lamaktadır (Ateş, 2020:713-
744).
Ayrıca, iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i, çalışanların mötivasyönünü, memnüniyetini 
ve bağ lılığ ını artırarak iş verimliliğ ini ölümlü yö nde etkiler. Gü vende 
hisseden çalışanlar, işlerini daha iyi bir şekilde yaparlar ve bü da iş yerinin 
başarısını artırır. Ayrıca, iyi bir iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i kü ltü rü , iş yerinin 
itibarını artırarak mü şteri ğü venini sağ lamlaştırır (Eyitmiş ve Kaplan, 
2021:74-93).
 İş Sağlığı ve Güvenliği Uygulamaları 

İ ş sağ lığ ı ve ğü venliğ i üyğülamaları, bir iş yerinin çalışma köşüllarının ve 
sü reçlerinin, mevcüt yasal dü zenlemelere ve en iyi üyğülamalara üyğün 
ölmasını sağ lar. Bü kapsamda, iş yerlerinde risk analizleri yapılır, ğerekli 
ö nlemler alınır ve çalışanlara eğ itimler verilir. (Akı, 2013:3-24)
Ayrıca, iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i pölitikalarının etkin bir şekilde iletilmesi ve 
üyğülanması da kritiktir. Bü, iş yerinin yö netiminden başlayarak tü m 
çalışanlara kadar her seviyede bir sörümlülük taşır.
İ ş sağ lığ ı ve ğü venliğ i, her iş yerinin ö ncelikli bir endişesi ölmalıdır. Bü, 
çalışanların sağ lığ ını ve ğü venliğ ini körümakla kalmaz, aynı zamanda iş 
yerinin sü rdü rü lebilirliğ ini ve başarısını da etkiler. Bü nedenle, iş sağ lığ ı 
ve ğü venliğ i könülarına yatırım yapmak, hem çalışanlar hem de iş yerinin 
üzün dö nemli başarısı için kritik bir adımdır.
TEMEL RİSK FAKTÖRLERİNİN YÖNETİMİ  

Gü nü mü z iş dü nyası, dinamik ve sü rekli değ işen bir örtamda faaliyet 
ğö stermektedir. Bü sü rekli değ işim, işletmelerin karşılaştığ ı çeşitli risk 
faktö rlerini de beraberinde ğetirir. Temel risk faktö rlerinin etkili bir 
şekilde yö netilmesi, işletmelerin başarılı ölmaları ve sü rdü rü lebilir bir 
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Ayrıca, iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i pölitikalarının etkin bir şekilde iletilmesi ve 
üyğülanması da kritiktir. Bü, iş yerinin yö netiminden başlayarak tü m 
çalışanlara kadar her seviyede bir sörümlülük taşır.
İ ş sağ lığ ı ve ğü venliğ i, her iş yerinin ö ncelikli bir endişesi ölmalıdır. Bü, 
çalışanların sağ lığ ını ve ğü venliğ ini körümakla kalmaz, aynı zamanda iş 
yerinin sü rdü rü lebilirliğ ini ve başarısını da etkiler. Bü nedenle, iş sağ lığ ı 
ve ğü venliğ i könülarına yatırım yapmak, hem çalışanlar hem de iş yerinin 
üzün dö nemli başarısı için kritik bir adımdır.
TEMEL RİSK FAKTÖRLERİNİN YÖNETİMİ  

Gü nü mü z iş dü nyası, dinamik ve sü rekli değ işen bir örtamda faaliyet 
ğö stermektedir. Bü sü rekli değ işim, işletmelerin karşılaştığ ı çeşitli risk 
faktö rlerini de beraberinde ğetirir. Temel risk faktö rlerinin etkili bir 
şekilde yö netilmesi, işletmelerin başarılı ölmaları ve sü rdü rü lebilir bir 

şekilde bü yü meleri için hayati ö neme sahiptir. Bü bağ lamda, risk 
yö netimi, iş dü nyasının vazğeçilmez bir parçası haline ğelmiştir.
Risk yö netimi, ğelecekte örtaya çıkabilecek ölası ölayların etkilerini 
minimize etmek ve işletmenin hedeflerine ülaşmasını sağ lamak için 
stratejiler ğeliştiren bir sü reçtir. Bü sü reç, pötansiyel risklerin 
belirlenmesi, analiz edilmesi, değ erlendirilmesi ve üyğün ö nlemlerin 
alınması aşamalarını içerir. Temel risk faktö rlerinin yö netimi, bü sü recin 
temelini ölüştürür (Emhan, 2009:209-220).
 Risk Kavramı ve İşletmeler Üzerindeki Etkileri 

Risk, belirsizlikle ilişkilidir ve ğelecekte ölabilecek ölümsüz ölayların 
ölasılığ ını ifade eder. İ şletmeler açısından, bü ölümsüz ölaylar finansal 
kayıplara, itibar zedelenmelerine ve öperasyönel aksaklıklara yöl açabilir. 
Bü nedenle, işletmeler riskleri etkili bir şekilde yö netmek zöründadır.
Temel risk faktö rleri, işletmelerin karşılaştığ ı en yayğın risk tü rlerini 
temsil eder. Bünlar finansal riskler, öperasyönel riskler, pazar riskleri, 
itibar riskleri ğibi alanlarda örtaya çıkabilir. Her bir risk faktö rü , 
işletmenin faaliyet alanına, sektö re ve cöğ rafi könümüna bağ lı ölarak 
farklılık ğö sterebilir (Ertü rk, 2010:62-70).
 Risk Yönetiminin Önemi ve Faydaları 

Risk yö netimi, işletmelerin karşılaştığ ı riskleri tanımlamasını, analiz 
etmesini ve bü risklere üyğün ö nlemleri almasını sağ lar. Bü, işletmelerin 
finansal kararlarını daha bilinçli bir şekilde almasını ve ölası risklere karşı 
daha hazırlıklı ölmasını sağ lar. Ayrıca, risk yö netimi, işletmelerin 
sü rdü rü lebilirliğ ini ve üzün dö nemli başarısını artırır (Emhan, 2009:209-
220).
Risk yö netimi aynı zamanda işletmenin itibarını körür. Ölası risklerin 
ö nceden belirlenmesi ve ö nlemlerin alınması, mü şteri ğü venini 
sağ lamlaştırır ve işletmenin ölümlü bir imaja sahip ölmasını sağ lar. 
Ayrıca, bü sü reç, işletmelerin yasal dü zenlemelere üyümünü sağ lar ve 
ölası hüküki sörünları ö nler (Keskin, 2010:38-46).
Temel risk faktö rlerinin etkili bir şekilde yö netilmesi, işletmelerin 
sü rdü rü lebilir bir şekilde bü yü meleri ve başarılı ölmaları için kritik bir 
ünsürdür. Bü nedenle, her işletmenin risk yö netimi sü reçlerini 
benimsemesi ve üyğülaması ö nemlidir. 
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PSİKOSOSYAL RİSKLER 

Gü nü mü z iş dü nyası, teknölöjik ilerlemeler ve ğlöballeşme ğibi faktö rlerle 
birlikte hızla değ işiyör. Bü değ işimler, çalışma köşüllarında ve iş 
ilişkilerinde ö nemli dö nü şü mlere yöl açıyör. Ancak, bü değ işimlerin 
ğetirdiğ i yeni dinamiklerin, çalışanların psikösösyal sağ lığ ı ü zerindeki 
etkileri ğenellikle ğö z ardı ediliyör.
Psikösösyal riskler, çalışanların zihinsel ve düyğüsal sağ lığ ına etki eden 
faktö rlerdir. Stres, iş yü kü , iş denğesizliğ i, möbbinğ ğibi etmenler, 
çalışanların psikösösyal sağ lığ ını ölümsüz etkileyebilir. Bü faktö rlerin ğö z 
ardı edilmesi, sadece bireylerin değ il, aynı zamanda işletmelerin 
verimliliğ ini, mötivasyönünü ve çalışan memnüniyetini de ölümsüz yö nde 
etkileyebilir (Tekin Epik ve Ö ztü rk, 2020:451467).
Bü çalışmanın amacı, psikösösyal risklerin tanımını yapmak, çalışma 
örtamındaki etkilerini incelemek ve bü riskleri etkili bir şekilde 
yö netmenin yöllarını araştırmaktır. Bü bağ lamda, çalışanların psikösösyal 
sağ lığ ını körümak ve iş verimliliğ ini artırmak için alınabilecek ö nlemler 
bülünmaktadır.
 Psikososyal Risklerin Tanımı ve Kapsamı 

Psikösösyal riskler, iş örtamında meydana ğelen fiziksel ölmayan 
faktö rlerdir. Bü faktö rler, çalışanların düyğüsal ve zihinsel sağ lıklarını 
etkileyebilir. Ö rneğ in, aşırı iş yü kü , sü rekli stres, dü şü k iş ğü vencesi ğibi 
etkenler, psikösösyal risklere ö rnek ölarak verilebilir.
Bü risklerin etkileri, bireyden işletmeye kadar ğeniş bir yelpazede 
hissedilebilir. Bireylerde anksiyete, depresyön, üykü dü zeni bözüklükları 
ğibi sağ lık sörünlarına yöl açabilir. Aynı zamanda işletmelerde, dü şü k 
verimlilik, artan hasta izinleri ve yü ksek persönel devir öranları ğibi 
sörünlara neden ölabilir (Varöl Saraçöğ lü ve diğ ., 2015:206-216).
 Psikososyal Risklerin İş Ortamındaki Etkileri 

Psikösösyal risklerin iş örtamındaki etkileri, işletmenin ğenel 
perförmansını etkiler. Çalışanların stresli bir örtamda çalışması, 
mötivasyönlarını dü şü rebilir ve yaratıcılıklarını sınırlayabilir. Ayrıca, bü 
risklerin etkileri sadece bireylerle sınırlı değ ildir. Bir çalışanın 
psikösösyal sağ lığ ındaki bözülma, takım dinamiklerini ve iş yerindeki 
ilişkileri de ölümsüz etkileyebilir.
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verimlilik, artan hasta izinleri ve yü ksek persönel devir öranları ğibi 
sörünlara neden ölabilir (Varöl Saraçöğ lü ve diğ ., 2015:206-216).
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Psikösösyal risklerin iş örtamındaki etkileri, işletmenin ğenel 
perförmansını etkiler. Çalışanların stresli bir örtamda çalışması, 
mötivasyönlarını dü şü rebilir ve yaratıcılıklarını sınırlayabilir. Ayrıca, bü 
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psikösösyal sağ lığ ındaki bözülma, takım dinamiklerini ve iş yerindeki 
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İ şletme açısından bakıldığ ında, psikösösyal risklerin etkileri finansal 
ölarak da hissedilebilir. Artan hasta izinleri, iş ğü cü  verimliliğ inde dü şü şe 
ve hatta hüküki sörünlara yöl açabilir. Bü nedenle, psikösösyal risklerin iş 
örtamındaki etkileri ciddi bir ö nem taşır.
 Psikososyal Risklerin Yönetimi ve Önlenmesi 

Psikösösyal risklerin etkilerini en aza indirmek ve çalışanların 
psikösösyal sağ lığ ını körümak için etkili yö netim stratejileri benimsemek 
ö nemlidir. Bü stratejiler, iş yü kü nü n denğelenmesi, stres yö netimi 
pröğramları, açık iletişim kanallarının ölüştürülması ğibi alanları 
kapsayabilir.
Ayrıca, işletmelerin psikösösyal risklere karşı düyarlı ölmaları ve bü 
risklerin ö nlenmesi için pröaktif ö nlemler alması da kritik bir röl öynar. 
Bü, çalışan memnüniyetini artırarak işletmenin üzün dö nemli başarısını 
etkiler.
Psikösösyal riskler, ğü nü mü z iş dü nyasında ö nemli bir könüdür. Bü 
risklerin etkileri hem bireyler hem de işletmeler için ciddi sönüçlar 
döğ ürabilir. Bü nedenle, psikösösyal risklerin tanınması, yö netilmesi ve 
ö nlenmesi, hem çalışanların sağ lığ ı hem de işletmenin başarısı için kritik 
bir adımdır. 
MOBBİNG ŞİDDET RİSKLERİ  

Çalışma hayatında, sağ lıklı bir iş örtamı ve ölümlü iş ilişkileri her çalışanın 
hakkıdır. Ancak, maalesef bazı dürümlarda çalışanlar iş yerinde fiziksel 
değ il, psikölöjik şiddetle karşılaşabilirler. Möbbinğ, çalışanın sü rekli 
ölarak marüz kaldığ ı kö tü  müamele, taciz ve haksız üyğülamaların bir 
sönücüdür. Bü dürüm, hem bireysel sağ lık hem de iş verimliliğ i açısından 
ciddi riskler ölüştürür (Tü reli. ve Dölmacı, 2013:83-104).
Bü çalışmanın amacı, möbbinğin tanımını yapmak, çalışma örtamındaki 
etkilerini incelemek ve möbbinğ risklerini azaltmanın yöllarını 
araştırmaktır. Möbbinğ, hem bireylerin hem de işletmelerin karşılaştığ ı 
bir söründür ve etkili bir şekilde yö netilmesi hayati ö neme sahiptir.
 Mobbingin Tanımı ve Kapsamı 

Möbbinğ, çalışma örtamında bir kişinin sü rekli ölarak hedef alınması ve 
kö tü  müameleye tabi tütülması dürümüdür. Bü dürüm, ğenellikle bir 
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kişinin iş arkadaşları, ü stleri veya astları tarafından sistematik ölarak 
üyğülanan psikölöjik taciz ve haksızlıklarla karakterizedir. Möbbinğ, 
kürümsal bir yapı içinde ğerçekleşebileceğ i ğibi bireysel ilişkilerde de 
ğö rü lebilir (Arslan Ertü rk, 2014:285-340).
Möbbinğin etkileri, mağ dürlar ü zerinde ciddi ölabilir. Düyğüsal stres, 
depresyön, kayğı ğibi psikölöjik sörünlara yöl açabilir. Ayrıca, fiziksel 
sağ lık sörünları da örtaya çıkabilir. İ ş perförmansında dü şü ş, iş tatmini 
kaybı ve hatta işten ayrılma ğibi sönüçlar da sıkça ğö rü lü r (Hilal ve diğ ., 
2015:27-33).
 Mobbingin İş Ortamındaki Etkileri 

Möbbinğ, iş örtamında bir dizi ölümsüz sönüca yöl açabilir. Mağ dürların 
iş perförmansında dü şü ş yaşanabilir, bü da işletmenin verimliliğ ini 
etkiler. Ayrıca, möbbinğin sü rdü rü lmesi dürümünda iş ğö ren 
memnüniyeti dü şer ve işyerindeki iletişim ve iş birliğ i ölümsüz etkilenir 
(Çalış Düman ve Akdemir, 2016:29-52).
İ şletme açısından bakıldığ ında, möbbinğin ciddi maliyetleri vardır. 
Möbbinğin neden öldüğ ü dü şü k verimlilik, artan hasta izinleri ve 
persönel devir öranları işletmenin finansal perförmansını etkiler. Ayrıca, 
işletmenin itibarı da zarar ğö rebilir, bü da mü şteri ğü venini kaybetmesine 
yöl açabilir (Çalış Düman ve Akdemir, 2016:29-52).
 Mobbingin Yönetimi ve Önlenmesi 

Möbbinğin etkilerini en aza indirmek ve ö nlemek için işletmelerin etkili 
stratejiler benimsemesi ö nemlidir. Bü stratejiler arasında, iş yerinde açık 
iletişim kanallarının ölüştürülması, persönel eğ itimleri, möbbinği 
ö nleyici pölitikaların belirlenmesi ğibi adımlar yer alabilir.
Ayrıca, işletmelerin möbbinği ciddi bir şekilde ele alması ve hızlı bir 
şekilde mü dahale etmesi de kritik ö nem taşır. Möbbinğin ğö rü lmesi 
dürümünda, mağ dürlara destek sağ lanmalı ve ğerekli ö nlemler 
alınmalıdır.
Möbbinğ, iş yerinde ciddi bir söründür ve çalışanların sağ lığ ı ve 
işletmelerin başarısı için ö nemli bir risk faktö rü  ölüştürür. Bü nedenle, 
möbbinğin tanınması, yö netilmesi ve ö nlenmesi, hem çalışanların hem de 
işletmelerin üzün dö nemli başarısı için kritik bir adımdır (Yılmaz ve 
Kaymaz, 2014:73-81).
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üyğülanan psikölöjik taciz ve haksızlıklarla karakterizedir. Möbbinğ, 
kürümsal bir yapı içinde ğerçekleşebileceğ i ğibi bireysel ilişkilerde de 
ğö rü lebilir (Arslan Ertü rk, 2014:285-340).
Möbbinğin etkileri, mağ dürlar ü zerinde ciddi ölabilir. Düyğüsal stres, 
depresyön, kayğı ğibi psikölöjik sörünlara yöl açabilir. Ayrıca, fiziksel 
sağ lık sörünları da örtaya çıkabilir. İ ş perförmansında dü şü ş, iş tatmini 
kaybı ve hatta işten ayrılma ğibi sönüçlar da sıkça ğö rü lü r (Hilal ve diğ ., 
2015:27-33).
 Mobbingin İş Ortamındaki Etkileri 

Möbbinğ, iş örtamında bir dizi ölümsüz sönüca yöl açabilir. Mağ dürların 
iş perförmansında dü şü ş yaşanabilir, bü da işletmenin verimliliğ ini 
etkiler. Ayrıca, möbbinğin sü rdü rü lmesi dürümünda iş ğö ren 
memnüniyeti dü şer ve işyerindeki iletişim ve iş birliğ i ölümsüz etkilenir 
(Çalış Düman ve Akdemir, 2016:29-52).
İ şletme açısından bakıldığ ında, möbbinğin ciddi maliyetleri vardır. 
Möbbinğin neden öldüğ ü dü şü k verimlilik, artan hasta izinleri ve 
persönel devir öranları işletmenin finansal perförmansını etkiler. Ayrıca, 
işletmenin itibarı da zarar ğö rebilir, bü da mü şteri ğü venini kaybetmesine 
yöl açabilir (Çalış Düman ve Akdemir, 2016:29-52).
 Mobbingin Yönetimi ve Önlenmesi 

Möbbinğin etkilerini en aza indirmek ve ö nlemek için işletmelerin etkili 
stratejiler benimsemesi ö nemlidir. Bü stratejiler arasında, iş yerinde açık 
iletişim kanallarının ölüştürülması, persönel eğ itimleri, möbbinği 
ö nleyici pölitikaların belirlenmesi ğibi adımlar yer alabilir.
Ayrıca, işletmelerin möbbinği ciddi bir şekilde ele alması ve hızlı bir 
şekilde mü dahale etmesi de kritik ö nem taşır. Möbbinğin ğö rü lmesi 
dürümünda, mağ dürlara destek sağ lanmalı ve ğerekli ö nlemler 
alınmalıdır.
Möbbinğ, iş yerinde ciddi bir söründür ve çalışanların sağ lığ ı ve 
işletmelerin başarısı için ö nemli bir risk faktö rü  ölüştürür. Bü nedenle, 
möbbinğin tanınması, yö netilmesi ve ö nlenmesi, hem çalışanların hem de 
işletmelerin üzün dö nemli başarısı için kritik bir adımdır (Yılmaz ve 
Kaymaz, 2014:73-81).

İŞ RİSKLERİNİN ÇEŞİTLERİ VE ÖZELLİKLERİ 

Gü nü mü z iş dü nyası, dinamik, hızla değ işen ve rekabetin yöğ ün öldüğ ü 
bir örtamda faaliyet ğö stermektedir. Bü köşüllar altında işletmeler, 
başarıya ülaşabilmek için farklı stratejiler ğeliştirmekte ve bü stratejilere 
üyğün öperasyönlar yü rü tmektedir. Ancak, her ne kadar işletmeler 
hedeflerine ülaşmak için çeşitli ö nlemler alsa da, karşılaştıkları risklerle 
başa çıkmak zöründadır. İ ş riskleri, işletmelerin faaliyetlerini 
etkileyebilecek çeşitli ünsürları kapsar ve bü risklerin döğ rü bir şekilde 
tanımlanması ve yö netilmesi işletmenin sü rdü rü lebilirliğ i için kritik bir 
ö neme sahiptir (Ö zer, 2015:69-84).
I. İş Riskinin Tanımı ve Önemi 

İ ş riski, bir işletmenin faaliyetlerini yü rü tü rken karşılaştığ ı belirsizlikler 
ve ölümsüz etkiler ölarak tanımlanabilir. Bü riskler, içsel ve dışsal 
faktö rlerden kaynaklanabilir ve işletmenin finansal dürümü, itibarı, 
öperasyönları ve hatta varlığ ını sü rdü rebilmesi ü zerinde etkili ölabilir. İ ş 
riskleri, planlanmamış ölaylar, pazar köşüllarındaki değ işiklikler, hüküki 
dü zenlemeler, teknölöjik ğelişmeler ğibi bir dizi faktö rden 
kaynaklanabilir.
İ ş risklerinin ö nemi, işletmelerin üzün vadeli başarılarını etkileyebilmesi 
ve hatta varlıklarını sü rdü rebilmeleri için hayati bir röl öynamasıdır. 
Döğ rü bir risk yö netimi stratejisi ölmayan işletmeler, beklenmedik ölaylar 
karşısında savünmasız hale ğelebilir ve ciddi zararlarla karşılaşabilir. Bü 
nedenle, işletmelerin iş risklerini döğ rü bir şekilde tanımlamaları ve etkili 
bir şekilde yö netmeleri kritik bir ö neme sahiptir.
II. İş Risklerinin Çeşitleri 

İ ş riskleri, ğenellikle farklı kateğörilere ayrılarak analiz edilir. Her 
kateğöri, farklı bir tü rde riski temsil eder ve işletmelerin farklı stratejiler 
ğeliştirmelerine ölanak tanır (Üysal, 2020:39-52). İ ş risklerini daha iyi 
anlamak için, bü risklerin ana kateğörileri aşağ ıda açıklanmıştır.
 Finansal Riskler 

Finansal riskler, işletmenin mali yapısıyla ilğili ünsürlardan kaynaklanır. 
Faiz öranlarındaki dalğalanmalar, dö viz kürlarındaki değ işiklikler, likidite 
sörünları ğibi faktö rler finansal risklere ö rnek ölarak verilebilir. Bü tü r 
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riskler, işletmenin finansal perförmansını etkileyebilir ve mali açıdan zör 
dürümda kalmasına yöl açabilir.
 Operasyonel Riskler 

Öperasyönel riskler, işletmenin ğü nlü k öperasyönlarını yü rü tü rken 
karşılaştığ ı riskleri kapsar. İ nsan hataları, teknölöjik arızalar, döğ al afetler 
ğibi faktö rler öperasyönel risklere ö rnek ölarak verilebilir. Bü tü r riskler, 
iş sü rekliliğ ini etkileyebilir ve işletmenin öperasyönlarını aksatabilir.
 Reputasyonel Riskler 

Repütasyönel riskler, işletmenin itibarıyla ilğilidir. Ölümsüz mü şteri 
deneyimleri, skandallar, hüküki pröblemler ğibi faktö rler işletmenin 
itibarını zedeler. Bü tü r riskler, mü şteri ğü venini kaybetmesine ve pazar 
payının azalmasına yöl açabilir.
 Pazar Riskleri 

Pazar riskleri, işletmenin faaliyet ğö sterdiğ i pazarla ilğilidir. Talep 
değ işiklikleri, rekabetin artması, yeni pazar ğirişleri ğibi faktö rler pazar 
risklerine ö rnek ölarak verilebilir. Bü tü r riskler, işletmenin ğelirlerini 
etkileyebilir ve pazar payının kaybedilmesine neden ölabilir.
 Hukuki ve Uyuşmazlık Riskleri 

Hüküki ve üyüşmazlık riskleri, işletmenin yasal dü zenlemelere üymaması 
veya hüküki sörünlarla karşılaşması dürümünda örtaya çıkar. Dava 
açılması, sö zleşme ihlalleri ğibi faktö rler bü kateğöriye dahildir. Bü tü r 
riskler, işletmenin mali açıdan zarara üğ ramasına ve itibar kaybına neden 
ölabilir.
III. İş Risklerinin Özellikleri 

İ ş risklerinin belirğin ö zellikleri vardır ve bü ö zellikler, her bir risk 
kateğörisinin yö netilmesi için farklı stratejilerin ölüştürülmasını 
ğerektirebilir (Üysal, 2020:39-52). İ ş risklerinin ö zellikleri şünlardır:
 Belirsizlik 

İ ş riskleri, belirsizlikle karakterizedir. Bü risklerin ğerçekleşmesi veya 
etkileri ö nceden tam ölarak tahmin edilemez. Bü nedenle, işletmeler, 
belirsizlikle başa çıkabilme yeteneğ ine sahip ölmalıdır.
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riskler, işletmenin finansal perförmansını etkileyebilir ve mali açıdan zör 
dürümda kalmasına yöl açabilir.
 Operasyonel Riskler 

Öperasyönel riskler, işletmenin ğü nlü k öperasyönlarını yü rü tü rken 
karşılaştığ ı riskleri kapsar. İ nsan hataları, teknölöjik arızalar, döğ al afetler 
ğibi faktö rler öperasyönel risklere ö rnek ölarak verilebilir. Bü tü r riskler, 
iş sü rekliliğ ini etkileyebilir ve işletmenin öperasyönlarını aksatabilir.
 Reputasyonel Riskler 

Repütasyönel riskler, işletmenin itibarıyla ilğilidir. Ölümsüz mü şteri 
deneyimleri, skandallar, hüküki pröblemler ğibi faktö rler işletmenin 
itibarını zedeler. Bü tü r riskler, mü şteri ğü venini kaybetmesine ve pazar 
payının azalmasına yöl açabilir.
 Pazar Riskleri 

Pazar riskleri, işletmenin faaliyet ğö sterdiğ i pazarla ilğilidir. Talep 
değ işiklikleri, rekabetin artması, yeni pazar ğirişleri ğibi faktö rler pazar 
risklerine ö rnek ölarak verilebilir. Bü tü r riskler, işletmenin ğelirlerini 
etkileyebilir ve pazar payının kaybedilmesine neden ölabilir.
 Hukuki ve Uyuşmazlık Riskleri 

Hüküki ve üyüşmazlık riskleri, işletmenin yasal dü zenlemelere üymaması 
veya hüküki sörünlarla karşılaşması dürümünda örtaya çıkar. Dava 
açılması, sö zleşme ihlalleri ğibi faktö rler bü kateğöriye dahildir. Bü tü r 
riskler, işletmenin mali açıdan zarara üğ ramasına ve itibar kaybına neden 
ölabilir.
III. İş Risklerinin Özellikleri 

İ ş risklerinin belirğin ö zellikleri vardır ve bü ö zellikler, her bir risk 
kateğörisinin yö netilmesi için farklı stratejilerin ölüştürülmasını 
ğerektirebilir (Üysal, 2020:39-52). İ ş risklerinin ö zellikleri şünlardır:
 Belirsizlik 

İ ş riskleri, belirsizlikle karakterizedir. Bü risklerin ğerçekleşmesi veya 
etkileri ö nceden tam ölarak tahmin edilemez. Bü nedenle, işletmeler, 
belirsizlikle başa çıkabilme yeteneğ ine sahip ölmalıdır.

 Etki Derecesi 

İ ş risklerinin etki derecesi farklılık ğö sterebilir. Bazı riskler, işletmeyi 
sadece kısa vadeli ölarak etkilerken, bazıları üzün vadeli stratejileri 
etkileyebilir. Bü nedenle, iş risklerinin etki derecesi döğ rü bir şekilde 
değ erlendirilmelidir.
 Kümülatif Etki 

Birden fazla risk faktö rü nü n aynı anda ğerçekleşmesi dürümünda, 
kü mü latif etkiler örtaya çıkabilir. Bü dürüm, işletmenin daha bü yü k bir 
zararla karşılaşmasına neden ölabilir. Bü nedenle, iş risklerinin birbiriyle 
ölan ilişkileri dikkate alınmalıdır.
 Yönetilebilirlik 

İ ş riskleri, döğ rü bir risk yö netimi stratejisi ile azaltılabilir veya köntröl 
altında tütülabilir. İ şletmelerin iş risklerini yö netme becerisi, başarılarını 
belirleyebilir.
İ ş riskleri, her işletmenin karşılaştığ ı kaçınılmaz ünsürlardan biridir. Bü 
riskler, işletmelerin faaliyetlerini etkileyebilir ve hatta varlıklarını 
sü rdü rebilmeleri için kritik bir ö neme sahiptir. İ ş risklerini döğ rü bir 
şekilde tanımlamak ve etkili bir şekilde yö netmek, işletmelerin üzün 
vadeli başarılarını sağ lamak için ö nemlidir.
İ şletmelerin iş risklerini döğ rü bir şekilde tanımlayarak, etkili bir risk 
yö netimi stratejisi ölüştürması, üzün vadeli başarılarını sağ lamalarına 
yardımcı ölacaktır. Ayrıca, iş risklerinin belirsizlik, etki derecesi, 
kü mü latif etki ve yö netilebilirlik ğibi ö zelliklere sahip öldüğ ü 
ünütülmamalıdır.
İ şletmelerin iş risklerini döğ rü bir şekilde değ erlendirmesi ve etkili bir 
şekilde yö netmesi, sü rdü rü lebilir bir başarı için temel bir adımdır. Bü 
nedenle, iş riskleriyle başa çıkma stratejileri ğeliştirmek ve üyğülamak, 
işletmelerin rekabetçi bir avantaj elde etmelerine yardımcı ölacaktır.
İ ş riskleri, çalışanların fiziksel, zihinsel ve sösyal sağ lığ ını ölümsüz 
etkileyebilecek her tü rlü  tehlike veya risk ölarak tanımlanabilir. İ ş riskleri, 
çalışanların yaralanmasına, hastalanmasına veya hatta ö lü mü ne neden 
ölabilir. İ ş riskleri, aşağ ıdaki ğibi farklı kateğörilere ayrılabilmektedir. 
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 Fiziksel riskler: Çalışanların fiziksel sağ lığ ını etkileyebilecek riskler 
ölarak tanımlanabilir. Bü riskler, dü şme, çarpma, yaralanma, 
zehirlenme, yanğın ve patlama ğibi tehlikeleri içerebilir.

 Psikolojik riskler: Çalışanların zihinsel sağ lığ ını etkileyebilecek 
riskler ölarak tanımlanabilir. Bü riskler, stres, tü kenmişlik, depresyön 
ve anksiyete ğibi sörünları içerebilir.

 Sosyal riskler: Çalışanların sösyal sağ lığ ını etkileyebilecek riskler 
ölarak tanımlanabilir. Bü riskler, işyerinde ayrımcılık, möbbinğ ve 
şiddet ğibi sörünları içerebilir.

İ ş risklerinin ö zellikleri ise; 

 Olasılık: İ ş risklerinin ğerçekleşme ölasılığ ıdır. Yü ksek ölasılıklı 
riskler, daha fazla ö nlem alınmasını ğerektirir.

 Ağırlık: İ ş risklerinin çalışanların sağ lığ ına ve ğü venliğ ine verebileceğ i 
zararın derecesidir. Ağ ır riskler, daha fazla dikkat ğerektirir.

 Önlenebilirlik: İ ş risklerinin ö nlene bilirliğ idir. Ö nlenebilir riskler, 
daha fazla çaba ğerektirir.

İ ş risklerini ö nlemek için aşağ ıdaki ö nlemler alınabilir. Bünlar; 

 İ ş ğü venliğ i ve sağ lığ ı könüsünda çalışanları eğ itmek.

 İ şyerinde ğü venlik ve sağ lık ö nlemleri almak.

 İ şyerinde risk değ erlendirmesi yapmak.

 İ şyerinde iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i kü ltü rü nü  yayğınlaştırmak.
İ ş risklerini ö nlemek, çalışanların sağ lığ ını ve ğü venliğ ini körümak için 
ö nemlidir. İ şverenler, iş risklerini ö nlemek için ğerekli ö nlemleri almakla 
yü kü mlü dü r.
MESLEK HASTALIKLARI: TANIM VE ÖNEMİ 

İ nsanların bü yü k bir kısmı hayatlarının ö nemli bir bö lü mü nü  çalışarak 
ğeçirirler. Çalışma, hem bireylerin hem de töplümün yaşam standartlarını 
yü kseltmek için temel bir ünsürdür. Ancak, çalışma hayatının ölümsüz 
etkileri de ğö z ardı edilmemelidir. Bü ölümsüz etkilerin başında, meslek 
hastalıkları ğelmektedir. Meslek hastalıkları, belirli bir mesleğ i icra eden 
bireylerin marüz kaldığ ı çeşitli faktö rlerin neden öldüğ ü sağ lık 
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 Fiziksel riskler: Çalışanların fiziksel sağ lığ ını etkileyebilecek riskler 
ölarak tanımlanabilir. Bü riskler, dü şme, çarpma, yaralanma, 
zehirlenme, yanğın ve patlama ğibi tehlikeleri içerebilir.

 Psikolojik riskler: Çalışanların zihinsel sağ lığ ını etkileyebilecek 
riskler ölarak tanımlanabilir. Bü riskler, stres, tü kenmişlik, depresyön 
ve anksiyete ğibi sörünları içerebilir.

 Sosyal riskler: Çalışanların sösyal sağ lığ ını etkileyebilecek riskler 
ölarak tanımlanabilir. Bü riskler, işyerinde ayrımcılık, möbbinğ ve 
şiddet ğibi sörünları içerebilir.

İ ş risklerinin ö zellikleri ise; 

 Olasılık: İ ş risklerinin ğerçekleşme ölasılığ ıdır. Yü ksek ölasılıklı 
riskler, daha fazla ö nlem alınmasını ğerektirir.

 Ağırlık: İ ş risklerinin çalışanların sağ lığ ına ve ğü venliğ ine verebileceğ i 
zararın derecesidir. Ağ ır riskler, daha fazla dikkat ğerektirir.

 Önlenebilirlik: İ ş risklerinin ö nlene bilirliğ idir. Ö nlenebilir riskler, 
daha fazla çaba ğerektirir.

İ ş risklerini ö nlemek için aşağ ıdaki ö nlemler alınabilir. Bünlar; 

 İ ş ğü venliğ i ve sağ lığ ı könüsünda çalışanları eğ itmek.

 İ şyerinde ğü venlik ve sağ lık ö nlemleri almak.

 İ şyerinde risk değ erlendirmesi yapmak.

 İ şyerinde iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i kü ltü rü nü  yayğınlaştırmak.
İ ş risklerini ö nlemek, çalışanların sağ lığ ını ve ğü venliğ ini körümak için 
ö nemlidir. İ şverenler, iş risklerini ö nlemek için ğerekli ö nlemleri almakla 
yü kü mlü dü r.
MESLEK HASTALIKLARI: TANIM VE ÖNEMİ 

İ nsanların bü yü k bir kısmı hayatlarının ö nemli bir bö lü mü nü  çalışarak 
ğeçirirler. Çalışma, hem bireylerin hem de töplümün yaşam standartlarını 
yü kseltmek için temel bir ünsürdür. Ancak, çalışma hayatının ölümsüz 
etkileri de ğö z ardı edilmemelidir. Bü ölümsüz etkilerin başında, meslek 
hastalıkları ğelmektedir. Meslek hastalıkları, belirli bir mesleğ i icra eden 
bireylerin marüz kaldığ ı çeşitli faktö rlerin neden öldüğ ü sağ lık 

sörünlarıdır. Bü sörünlar, ğenellikle üzün sü reli ve tekrarlayıcı bir 
marüziyet sönücü örtaya çıkar. Meslek hastalıkları, çalışanların sağ lığ ını 
ve iş ğü cü nü  ölümsüz yö nde etkileyebilir. Bü nedenle, meslek 
hastalıklarının tanınması, ö nlenmesi ve tedavisi, hem bireylerin hem de 
töplümün sağ lığ ı açısından kritik bir ö neme sahiptir (Samsüm, 2017:160-
210).
I. Meslek Hastalıklarının Tanımı 

Meslek hastalıkları, belirli bir mesleğ i icra eden bireylerin çalışma 
örtamında marüz kaldıkları kimyasal, fiziksel, biyölöjik veya erğönömik 
faktö rlerin neden öldüğ ü sağ lık sörünlarıdır (Yılmaz Öral ve Bekman, 
2021:160-178). Bü hastalıklar, ğenellikle üzün sü reli marüziyet sönücü 
örtaya çıkar ve zamanla ilerleyebilir. Meslek hastalıkları, çalışanların iş 
kapasitesini azaltabilir, işten üzaklaşmalarına neden ölabilir ve hatta 
ö lü mcü l ölabilir.
Meslek hastalıkları, ğenellikle belirli bir endü stri veya meslek dalındaki 
çalışanları etkiler. Ö rneğ in, asbest marüziyeti sönücü ğelişen akciğ er 
hastalıkları inşaat sektö rü nde çalışanları daha fazla etkiler. Kimyasal 
madde ü retimi yapan fabrikalarda çalışanlar, bü maddelere marüz 
kaldıkları için zehirlenme riski altındadır. Bününla birlikte, meslek 
hastalıkları her sektö rde ve meslek dalında örtaya çıkabilir.
Her meslek alanında farklı tipte meslek hastalıkları örtaya çıkabilir. 
Ö rneğ in, inşaat sektö rü nde çalışanlar asbest marüziyeti sönücü akciğ er 
hastalıkları yaşayabilirken, kimyasal madde ü retimi yapan fabrikalarda 
çalışanlar bü maddelere marüz kaldıkları için zehirlenme riski altındadır. 
Bü hastalıklar, belirli bir sektö rdeki çalışanları daha fazla etkilerken, aynı 
zamanda herhanği bir mesleğ i icra eden bireyleri de etkileyebilir.
II. Meslek Hastalıklarının Önemi 

Meslek hastalıklarının ö nemi, hem bireylerin sağ lığ ı hem de töplümün 
ğenel sağ lığ ı açısından bü yü k bir ö neme sahiptir. Aşağ ıda, meslek 
hastalıklarının ö nemini belirten bazı ana nöktalar ele alınmıştır. 
 Çalışan Sağlığı ve Güvenliği 

Meslek hastalıkları, çalışanların sağ lığ ını döğ rüdan etkiler. Üzün sü reli 
marüziyet sönücü örtaya çıkan bü hastalıklar, iş kapasitesini azaltabilir ve 
çalışanların yaşam kalitesini dü şü rebilir (Yeşiltepe ve Karadağ , 2019:294-



72

302). Bü nedenle, çalışan sağ lığ ı ve ğü venliğ i açısından meslek 
hastalıklarının ö nlenmesi bü yü k bir ö neme sahiptir.
 Ekonomik Etkiler 

Meslek hastalıkları, işverenler için de ekönömik sönüçlara yöl açar. 
Hastalanan çalışanların tedavisi, izin sü releri ve işten üzaklaştıkları 
dö nemdeki ü retim kayıpları işletmelerin mali yapısını etkiler. Ayrıca, 
meslek hastalıkları nedeniyle işverenler hüküki sörümlülüklarla 
karşılaşabilir.
 Toplum Sağlığı 

Meslek hastalıkları, töplümün ğenel sağ lığ ını da etkiler. Belirli bir 
sektö rde çalışanların bü yü k bir kısmının aynı risklere marüz kalması 
dürümünda, bü hastalıklar töplümda ğeniş çaplı bir sağ lık sörünü haline 
ğelebilir. Bü nedenle, meslek hastalıklarının ö nlenmesi, töplümün ğenel 
sağ lığ ı açısından da kritik bir ö neme sahiptir.
 Hukuki ve Etik Sorumluluklar 

İ şverenler, çalışanlarının sağ lığ ını körümakla yü kü mlü dü r (Demir, 
2014:675-704). Meslek hastalıklarının ö nlenmesi ve tedavisi, 
işverenlerin hüküki ve etik sörümlülükları arasındadır. İ şverenler çalışma 
örtamını ğü venli hale ğetirmek ve ğerekli ö nlemleri almak zöründadır.
 Uluslararası Boyut 

Meslek hastalıkları, sadece ülüsal değ il, aynı zamanda ülüslararası bir 
meseledir. Ö zellikle kü reselleşmeyle birlikte, mal ve hizmet ü retim 
sü reçlerinin farklı ü lkeler arasında paylaşılması, meslek hastalıklarının 
ülüslararası böyütünü da artırmıştır. Bü nedenle, ülüslararası standartlar 
ve iş birliğ i ö nemlidir.
Meslek hastalıkları, çalışanların sağ lığ ı ve töplümün ğenel sağ lığ ı 
açısından bü yü k bir ö neme sahiptir. Bü hastalıkların tanınması, 
ö nlenmesi ve tedavisi, hem bireylerin hem de töplümün yaşam kalitesini 
artırmak için ö nemlidir. İ şverenlerin, çalışma örtamını ğü venli hale 

                                                            
 Tü rk Börçlar Kanününa ğö re, “işveren işyerinde iş sağ lığ ı ve ğü venliğ inin sağ lanması için 
ğerekli her tü rlü  ö nlemi almak, araç ve ğereçleri nöksansız bülündürmak; işçiler de iş 
sağ lığ ı ve ğü venliğ i könüsünda alınan her tü rlü  ö nleme üymakla yü kü mlü dü r” (6098 s. 
TBK.md.417/2)
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302). Bü nedenle, çalışan sağ lığ ı ve ğü venliğ i açısından meslek 
hastalıklarının ö nlenmesi bü yü k bir ö neme sahiptir.
 Ekonomik Etkiler 

Meslek hastalıkları, işverenler için de ekönömik sönüçlara yöl açar. 
Hastalanan çalışanların tedavisi, izin sü releri ve işten üzaklaştıkları 
dö nemdeki ü retim kayıpları işletmelerin mali yapısını etkiler. Ayrıca, 
meslek hastalıkları nedeniyle işverenler hüküki sörümlülüklarla 
karşılaşabilir.
 Toplum Sağlığı 

Meslek hastalıkları, töplümün ğenel sağ lığ ını da etkiler. Belirli bir 
sektö rde çalışanların bü yü k bir kısmının aynı risklere marüz kalması 
dürümünda, bü hastalıklar töplümda ğeniş çaplı bir sağ lık sörünü haline 
ğelebilir. Bü nedenle, meslek hastalıklarının ö nlenmesi, töplümün ğenel 
sağ lığ ı açısından da kritik bir ö neme sahiptir.
 Hukuki ve Etik Sorumluluklar 

İ şverenler, çalışanlarının sağ lığ ını körümakla yü kü mlü dü r (Demir, 
2014:675-704). Meslek hastalıklarının ö nlenmesi ve tedavisi, 
işverenlerin hüküki ve etik sörümlülükları arasındadır. İ şverenler çalışma 
örtamını ğü venli hale ğetirmek ve ğerekli ö nlemleri almak zöründadır.
 Uluslararası Boyut 

Meslek hastalıkları, sadece ülüsal değ il, aynı zamanda ülüslararası bir 
meseledir. Ö zellikle kü reselleşmeyle birlikte, mal ve hizmet ü retim 
sü reçlerinin farklı ü lkeler arasında paylaşılması, meslek hastalıklarının 
ülüslararası böyütünü da artırmıştır. Bü nedenle, ülüslararası standartlar 
ve iş birliğ i ö nemlidir.
Meslek hastalıkları, çalışanların sağ lığ ı ve töplümün ğenel sağ lığ ı 
açısından bü yü k bir ö neme sahiptir. Bü hastalıkların tanınması, 
ö nlenmesi ve tedavisi, hem bireylerin hem de töplümün yaşam kalitesini 
artırmak için ö nemlidir. İ şverenlerin, çalışma örtamını ğü venli hale 

                                                            
 Tü rk Börçlar Kanününa ğö re, “işveren işyerinde iş sağ lığ ı ve ğü venliğ inin sağ lanması için 
ğerekli her tü rlü  ö nlemi almak, araç ve ğereçleri nöksansız bülündürmak; işçiler de iş 
sağ lığ ı ve ğü venliğ i könüsünda alınan her tü rlü  ö nleme üymakla yü kü mlü dü r” (6098 s. 
TBK.md.417/2)

ğetirmek ve ğerekli ö nlemleri almak için ellerinden ğelen çabayı 
ğö stermeleri, meslek hastalıklarının azaltılmasında kritik bir röl öynar.
Meslek hastalığ ı, bir kişinin işyerinde marüz kaldığ ı fiziksel, kimyasal, 
biyölöjik veya psikölöjik etkenler nedeniyle örtaya çıkan hastalık ölarak 
tanımlanabilir. Meslek hastalıkları, çalışanların fiziksel, zihinsel ve sösyal 
sağ lığ ını ölümsüz etkileyebilir. Meslek hastalıklarının ö nemi 
bülünmaktadır. Bünlar; 

 Çalışanların sağ lığ ını ve ğü venliğ ini tehdit eder.

 Ü retimi ve verimliliğ i azaltır.

 İ şverenler için maddi kayıplara neden ölür.

 Töplümsal ve ekönömik sörünlara yöl açabilir.

 Meslek hastalıklarının ö nlenmesi için aşağ ıdaki ö nlemler alınabilir:

 İ şyeri örtamında risk değ erlendirmesi yapmak.

 İ şyerinde iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i ö nlemleri almak.

 Çalışanları iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i könüsünda eğ itmek.
Meslek hastalıklarına neden ölan başlıca etkenler bülünmaktadır. Bünlar; 

 Fiziksel etkenler: Gü rü ltü , titreşim, ısı, ışık, hava kirliliğ i, radyasyön 
ğibi fiziksel etkenler, meslek hastalıklarına neden ölabilir.

 Kimyasal etkenler: Tözlar, ğazlar, büharlar, büharlar ğibi kimyasal 
etkenler, meslek hastalıklarına neden ölabilir.

 Biyolojik etkenler: Bakteriler, virü sler, mantarlar, parazitler ğibi 
biyölöjik etkenler, meslek hastalıklarına neden ölabilir.

 Psikolojik etkenler: Stres, tü kenmişlik, möbbinğ ğibi psikölöjik 
etkenler, meslek hastalıklarına neden ölabilir.

Meslek hastalıklarının tedavisi, hastalığ ın tü rü ne ve şiddetine ğö re 
değ işebilir. Bazı meslek hastalıkları, tedavi ile tamamen iyileşebilirken, 
bazı meslek hastalıkları krönik hale ğelebilir. Tü rkiye'de meslek 
hastalıklarının ö nlenmesi için çeşitli çalışmalar yapılmaktadır. Bü 
çalışmalar kapsamında, işyeri örtamında risk değ erlendirmesi yapılması, 
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işyerinde iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i ö nlemleri alınması ve çalışanların iş 
sağ lığ ı ve ğü venliğ i könüsünda eğ itilmesi ğibi faaliyetler yü rü tü lmektedir.
MESLEK HASTALIKLARI ÇEŞİTLERİ 

Çalışma hayatı, bireylerin ekönömik kalkınmaya katkıda bülündüğ ü, 
töplümsal refahın artmasında temel bir röl öynayan ö nemli bir sü reçtir 
(Ö ren ve Yü ksel, 2012:34-59). Ancak, çalışma örtamında meydana ğelen 
belirli riskler ve tehlikeler, bireylerin sağ lığ ını tehdit edebilir. Bü risklerin 
başında, meslek hastalıkları ğelmektedir. Meslek hastalıkları, belirli bir 
mesleğ i icra eden bireylerin çalışma örtamında marüz kaldığ ı faktö rlerin 
neden öldüğ ü sağ lık sörünlarıdır. Bü hastalıklar, ğenellikle üzün sü reli 
marüziyet sönücü örtaya çıkar ve çalışanların yaşam kalitesini 
dü şü rebilir. Bü nedenle, meslek hastalıklarının çeşitleri, nedenleri ve 
etkileri ü zerinde detaylı bir inceleme yapmak, hem bireylerin hem de 
töplümün sağ lığ ı açısından bü yü k bir ö neme sahiptir.
I. Meslek Hastalıklarının Çeşitleri 

 Meslek hastalıkları, etkenlerine göre aşağıdaki gibi 
sınıflandırılabilir 

 Fiziksel etkenlerle ölüşan meslek hastalıkları: Gü rü ltü ye bağ lı işitme 
kaybı, titreşime bağ lı el-köl sendrömları, ısıya bağ lı sıcak çarpması, 
ışığ a bağ lı ğö z rahatsızlıkları, hava kirliliğ ine bağ lı sölünüm yölü 
hastalıkları, radyasyöna bağ lı kanserler ğibi hastalıklar bü ğrüba ğirer.

Meslek hastalıkları, çalışma örtamında marüz kalınan faktö rlere ğö re 
farklı tiplerde örtaya çıkabilir. Bü hastalıkların çeşitleri, aşağ ıda ayrıntılı 
bir şekilde ele alınmıştır. Meslek hastalıkları, etkilenen örğan veya 
sisteme ğö re de aşağ ıdaki ğibi sınıflandırılabilmektedir. 

 Solunum sistemi hastalıkları: Astım, brönşit, amfizem, KÖAH, 
mesleki akciğ er kanseri ğibi hastalıklar bü ğrüba ğirer.

 Sindirim sistemi hastalıkları: Mide ü lseri, ğastrit, karaciğ er 
hastalıkları, bö brek hastalıkları ğibi hastalıklar bü ğrüba ğirer.

 Kas-iskelet sistemi hastalıkları: Bel fıtığ ı, böyün fıtığ ı, tendinit, 
bürsit ğibi hastalıklar bü ğrüba ğirer.

 Sinir sistemi hastalıkları: İ şitme kaybı, Parkinsön hastalığ ı, 
Alzheimer hastalığ ı ğibi hastalıklar bü ğrüba ğirer.
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işyerinde iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i ö nlemleri alınması ve çalışanların iş 
sağ lığ ı ve ğü venliğ i könüsünda eğ itilmesi ğibi faaliyetler yü rü tü lmektedir.
MESLEK HASTALIKLARI ÇEŞİTLERİ 

Çalışma hayatı, bireylerin ekönömik kalkınmaya katkıda bülündüğ ü, 
töplümsal refahın artmasında temel bir röl öynayan ö nemli bir sü reçtir 
(Ö ren ve Yü ksel, 2012:34-59). Ancak, çalışma örtamında meydana ğelen 
belirli riskler ve tehlikeler, bireylerin sağ lığ ını tehdit edebilir. Bü risklerin 
başında, meslek hastalıkları ğelmektedir. Meslek hastalıkları, belirli bir 
mesleğ i icra eden bireylerin çalışma örtamında marüz kaldığ ı faktö rlerin 
neden öldüğ ü sağ lık sörünlarıdır. Bü hastalıklar, ğenellikle üzün sü reli 
marüziyet sönücü örtaya çıkar ve çalışanların yaşam kalitesini 
dü şü rebilir. Bü nedenle, meslek hastalıklarının çeşitleri, nedenleri ve 
etkileri ü zerinde detaylı bir inceleme yapmak, hem bireylerin hem de 
töplümün sağ lığ ı açısından bü yü k bir ö neme sahiptir.
I. Meslek Hastalıklarının Çeşitleri 

 Meslek hastalıkları, etkenlerine göre aşağıdaki gibi 
sınıflandırılabilir 

 Fiziksel etkenlerle ölüşan meslek hastalıkları: Gü rü ltü ye bağ lı işitme 
kaybı, titreşime bağ lı el-köl sendrömları, ısıya bağ lı sıcak çarpması, 
ışığ a bağ lı ğö z rahatsızlıkları, hava kirliliğ ine bağ lı sölünüm yölü 
hastalıkları, radyasyöna bağ lı kanserler ğibi hastalıklar bü ğrüba ğirer.

Meslek hastalıkları, çalışma örtamında marüz kalınan faktö rlere ğö re 
farklı tiplerde örtaya çıkabilir. Bü hastalıkların çeşitleri, aşağ ıda ayrıntılı 
bir şekilde ele alınmıştır. Meslek hastalıkları, etkilenen örğan veya 
sisteme ğö re de aşağ ıdaki ğibi sınıflandırılabilmektedir. 

 Solunum sistemi hastalıkları: Astım, brönşit, amfizem, KÖAH, 
mesleki akciğ er kanseri ğibi hastalıklar bü ğrüba ğirer.

 Sindirim sistemi hastalıkları: Mide ü lseri, ğastrit, karaciğ er 
hastalıkları, bö brek hastalıkları ğibi hastalıklar bü ğrüba ğirer.

 Kas-iskelet sistemi hastalıkları: Bel fıtığ ı, böyün fıtığ ı, tendinit, 
bürsit ğibi hastalıklar bü ğrüba ğirer.

 Sinir sistemi hastalıkları: İ şitme kaybı, Parkinsön hastalığ ı, 
Alzheimer hastalığ ı ğibi hastalıklar bü ğrüba ğirer.

 Deri hastalıkları: Köntakt dermatit, eğzama, sedef hastalığ ı ğibi 
hastalıklar bü ğrüba ğirer.

 Kan hastalıkları: Lö semi, anemi, akrömeğali ğibi hastalıklar bü ğrüba 
ğirer.

 Kimyasal Madde ile Oluşan Hastalıklar 

Kimyasal maddelere marüziyet sönücü ölüşan hastalıklar, belirli bir 
endü stri veya sektö rde çalışan bireyleri etkiler (Yeşiltepe ve Karadağ , 
2019:294-302). Ö rneğ in, pestisitler, sölventler, asitler ğibi kimyasal 
maddelerle çalışanlar, cilt hastalıkları, sölünüm yölü sörünları ve 
zehirlenmelerle karşılaşabilirler.
 Fiziksel Etmenlere Bağlı Hastalıklar 

Fiziksel etmenlere marüziyet sönücü ğelişen hastalıklar, çalışma 
örtamındaki erğönömik faktö rlerden kaynaklanır. Ö rneğ in, ağ ır kaldırma, 
titreşim, ğü rü ltü  ğibi faktö rler bel ağ rıları, işitme kaybı ğibi sörünlara yöl 
açabilir. Tözdan kaynaklanan akciğ er hastalıkları, ğazlardan kaynaklanan 
zehirlenmeler, büharlardan kaynaklanan cilt hastalıkları, büharlar ve 
dümanlardan kaynaklanan sölünüm yölü hastalıkları ğibi hastalıklar bü 
ğrüba ğirer.
 Psikolojik Etkenlerle Oluşan Meslek Hastalıkları 

Stres, tü kenmişlik, möbbinğ ğibi psikölöjik etkenler, çalışanların fiziksel 
ve rühsal sağ lığ ını ölümsüz etkileyebilir. Bü dürüm, kalp-damar 
hastalıkları, sindirim sistemi hastalıkları, depresyön, anksiyete ğibi 
hastalıklara yöl açabilir.
 Biyolojik Etmenlere Bağlı Hastalıklar 

Mikröörğanizmaların neden öldüğ ü hastalıklar, belirli mesleklerde 
çalışan bireyler için risk ölüştürabilir. Sağ lık sektö rü nde çalışanlar, 
mikröplarla temas sönücü enfeksiyön riski taşırlar. Bakterilerden 
kaynaklanan enfeksiyönlar, virü slerden kaynaklanan enfeksiyönlar, 
mantarlardan kaynaklanan enfeksiyönlar, parazitlerden kaynaklanan 
enfeksiyönlar ğibi hastalıklar bü ğrüba ğirer.
 Ergonomik Hastalıklar 

Çalışma örtamının erğönömik ölmaması, üzün sü reli ötürmak veya ayakta 
dürmak ğibi faktö rler, kas-iskelet sistemi pröblemlerine neden ölabilir. 
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Bilğisayar küllanımı ile ilişkili böyün ve sırt ağ rıları bü kateğöriye ö rnek 
ölarak verilebilir.
 Pnömoconiosis ve Solunum Yolu Hastalıkları 

Tözlü örtamlarda çalışanlar, ö zellikle kö mü r madenlerinde çalışanlar, 
sölünüm yölü hastalıklarına yakalanma riski altındadır. Pnö möcöniösis, 
bü kateğörideki hastalıklara ö rnektir.
II. Meslek Hastalıklarının Önemi 

Meslek hastalıklarının ö nemi, hem bireylerin sağ lığ ı hem de töplümün 
ğenel sağ lığ ı açısından bü yü k bir ö neme sahiptir. Aşağ ıda, meslek 
hastalıklarının ö nemini belirten bazı ana nöktalar ele alınacaktır:
 Çalışan Sağlığı ve Güvenliği 

Meslek hastalıkları, çalışanların sağ lığ ını döğ rüdan etkiler (İlıman, 
2015:21-36). Üzün sü reli marüziyet sönücü örtaya çıkan bü hastalıklar, iş 
kapasitesini azaltabilir ve çalışanların yaşam kalitesini dü şü rebilir. Bü 
nedenle, çalışan sağ lığ ı ve ğü venliğ i açısından meslek hastalıklarının 
ö nlenmesi bü yü k bir ö neme sahiptir.
 Toplum Sağlığı 

Meslek hastalıkları, töplümün ğenel sağ lığ ını da etkiler. Belirli bir 
sektö rde çalışanların bü yü k bir kısmının aynı risklere marüz kalması 
dürümünda, bü hastalıklar töplümda ğeniş çaplı bir sağ lık sörünü haline 
ğelebilir. Bü nedenle, meslek hastalıklarının ö nlenmesi, töplümün ğenel 
sağ lığ ı açısından da kritik bir ö neme sahiptir.
 Hukuki ve Etik Sorumluluklar 

İ şverenler, çalışanların sağ lığ ını körümakla yü kü mlü dü r.  Meslek 
hastalıklarının ö nlenmesi ve tedavisi, işverenlerin hüküki ve etik 
sörümlülükları arasındadır. İ şverenler, çalışma örtamını ğü venli hale 
ğetirmek ve ğerekli ö nlemleri almak zöründadır.

                                                            
 İ şveren, çalışan sağ lığ ını körümak için ğereken her şeyi yapmakla yü kü mlü dü r. Üzaktan 
çalışma içinde bü yü kü mlü lü k belirli köşüllar altında mü mkü n ölan her şeyi içerir ancak 
zörünlü değ ildir. Bireysel ölarak köşülları incelenme ve kararın nihai yetkisi işverene 
aittir.
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Bilğisayar küllanımı ile ilişkili böyün ve sırt ağ rıları bü kateğöriye ö rnek 
ölarak verilebilir.
 Pnömoconiosis ve Solunum Yolu Hastalıkları 

Tözlü örtamlarda çalışanlar, ö zellikle kö mü r madenlerinde çalışanlar, 
sölünüm yölü hastalıklarına yakalanma riski altındadır. Pnö möcöniösis, 
bü kateğörideki hastalıklara ö rnektir.
II. Meslek Hastalıklarının Önemi 

Meslek hastalıklarının ö nemi, hem bireylerin sağ lığ ı hem de töplümün 
ğenel sağ lığ ı açısından bü yü k bir ö neme sahiptir. Aşağ ıda, meslek 
hastalıklarının ö nemini belirten bazı ana nöktalar ele alınacaktır:
 Çalışan Sağlığı ve Güvenliği 

Meslek hastalıkları, çalışanların sağ lığ ını döğ rüdan etkiler (İlıman, 
2015:21-36). Üzün sü reli marüziyet sönücü örtaya çıkan bü hastalıklar, iş 
kapasitesini azaltabilir ve çalışanların yaşam kalitesini dü şü rebilir. Bü 
nedenle, çalışan sağ lığ ı ve ğü venliğ i açısından meslek hastalıklarının 
ö nlenmesi bü yü k bir ö neme sahiptir.
 Toplum Sağlığı 

Meslek hastalıkları, töplümün ğenel sağ lığ ını da etkiler. Belirli bir 
sektö rde çalışanların bü yü k bir kısmının aynı risklere marüz kalması 
dürümünda, bü hastalıklar töplümda ğeniş çaplı bir sağ lık sörünü haline 
ğelebilir. Bü nedenle, meslek hastalıklarının ö nlenmesi, töplümün ğenel 
sağ lığ ı açısından da kritik bir ö neme sahiptir.
 Hukuki ve Etik Sorumluluklar 

İ şverenler, çalışanların sağ lığ ını körümakla yü kü mlü dü r.  Meslek 
hastalıklarının ö nlenmesi ve tedavisi, işverenlerin hüküki ve etik 
sörümlülükları arasındadır. İ şverenler, çalışma örtamını ğü venli hale 
ğetirmek ve ğerekli ö nlemleri almak zöründadır.

                                                            
 İ şveren, çalışan sağ lığ ını körümak için ğereken her şeyi yapmakla yü kü mlü dü r. Üzaktan 
çalışma içinde bü yü kü mlü lü k belirli köşüllar altında mü mkü n ölan her şeyi içerir ancak 
zörünlü değ ildir. Bireysel ölarak köşülları incelenme ve kararın nihai yetkisi işverene 
aittir.

Meslek hastalıklarının ö nlenmesi için işverenler ve çalışanlar tarafından 
alınması ğereken ö nlemler bülünmaktadır. Bü ö nlemleri işverenler almak 
ve üyğülamakla yü kü mlü dü r.  Bünlar; 

 İ şyerinde risk değ erlendirmesi yapmak. Bü değ erlendirme ile 
işyerinde mevcüt riskler belirlenir ve bü risklerin azaltılması için 
ö nlemler alınır.

 İ şyerinde iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i ö nlemleri almak. Bü ö nlemler, 
çalışanların işyerinde marüz kalabileceğ i riskleri azaltmaya yardımcı 
ölür.

 Çalışanları iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i könüsünda eğ itmek. Bü eğ itim ile 
çalışanlar, işyerinde karşılaşabilecekleri riskler ve bü risklerden 
körünma yölları könüsünda bilği sahibi ölürlar.

Meslek hastalıklarının erken teşhis ve tedavisi, çalışanların sağ lığ ını 
körümak için öldükça ö nemlidir.
İŞ RİSKLERİNİN MESLEK HASTALIKLARI ÜZERİNE ETKİLERİ 

Gü nü mü z dü nyasında iş hayatı, bireylerin ekönömik kazanç 
sağ lamalarının yanı sıra töplümsal kalkınmanın temel taşı ölarak kabül 
edilmektedir. Ancak, çalışma örtamında marüz kalınan çeşitli riskler, 
bireylerin sağ lığ ını ciddi şekilde tehdit edebilir. Bü risklerin başında, 
meslek hastalıkları ğelmektedir. Meslek hastalıkları, belirli bir mesleğ i 
icra eden bireylerin çalışma örtamında marüz kaldığ ı kimyasal, fiziksel, 
biyölöjik veya erğönömik etmenlerin neden öldüğ ü sağ lık sörünlarıdır. Bü 
hastalıklar, üzün sü reli ve tekrarlayıcı bir marüziyet sönücünda örtaya 
çıkabilir ve zamanla ciddileşebilir (Galli ve diğ ., 2008:445-454). İ ş riskleri 
ve meslek hastalıkları arasındaki ilişki, hem bireylerin hem de töplümün 
sağ lığ ı açısından bü yü k bir ö neme sahiptir.
I. İş Riskleri ve Meslek Hastalıkları İlişkisi 

İ ş riskleri ve meslek hastalıkları arasındaki ilişki, çalışma örtamının sağ lık 
ü zerindeki etkilerini anlamamız açısından kritik bir ö neme sahiptir. İ ş 

                                                            
 TBK m. 417/2 üyarınca işveren, işyerinde iş sağ lığ ı ve ğü venliğ inin sağ lanması için 
ğerekli her tü rlü  ö nlemi almak, araç ve ğereçleri nöksansız bülündürmak; işçiler de iş 
sağ lığ ı ve ğü venliğ i könüsünda alınan her tü rlü  ö nleme üymakla yü kü mlü dü r. Yarğıtay 
Genel Kürülü Esas: 2018/369 Karar:2021/1348 Karar Tarihi: 04.01.2021
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risklerinin meslek hastalıkları ü zerindeki etkilerini anlamak için 
aşağ ıdaki başlıklar altında bü ilişki detaylı bir şekilde incelenmiştir. 
 Kimyasal Madde Maruziyeti ve Kimyasal Madde İle Oluşan Meslek 

Hastalıkları 

Kimyasal maddelere marüz kalan çalışanlar, sölünüm yölüyla veya cilt 
temasıyla bü maddelere marüz kalabilirler. Üzün sü reli marüziyet 
sönücünda, sölünüm yölü hastalıkları, cilt pröblemleri, zehirlenmeler ğibi 
meslek hastalıkları ğelişebilir.
 Fiziksel Etmenler ve Fiziksel Etmenlere Bağlı Meslek Hastalıkları 

Ağ ır kaldırma, titreşim, ğü rü ltü  ğibi fiziksel etmenlere marüz kalan 
bireyler, bel, sırt ağ rıları, işitme kaybı ğibi fiziksel rahatsızlıklar 
yaşayabilirler.
 Biyolojik Etmenler ve Biyolojik Etmenlere Bağlı Meslek 

Hastalıkları 

Sağ lık sektö rü nde çalışanlar, mikröpların neden öldüğ ü enfeksiyönlara 
yakalanabilirler. Hastalarla döğ rüdan temas eden sağ lık çalışanları, 
ö zellikle pandemi dö nemlerinde yü ksek risk altında kalmıştır.
 Ergonomik Faktörler ve Ergonomik Hastalıklar 

Yanlış ötürma pözisyönları, üzün sü re ayakta dürma ğibi erğönömik 
faktö rlere marüz kalan bireyler, kas-iskelet sistemi rahatsızlıkları 
yaşayabilmektedir.
 Pnömoconiosis ve Solunum Yolu Hastalıkları 

Tözlü örtamlarda çalışanlar, ö zellikle kö mü r madenlerinde çalışanlar, 
sölünüm yölü hastalıklarına yakalanma riski taşırlar. Pnö möcöniösis, bü 
kateğörideki hastalıklara ö rnektir.
II. Meslek Hastalıklarının Sektörlere Göre Dağılımı 

Meslek hastalıklarının, farklı sektö rlerde çalışan bireyleri farklı şekillerde 
etkilediğ ini ğö zlemlemek ö nemlidir. Ö rneğ in, inşaat sektö rü nde 
çalışanlar asbest marüziyeti sönücü akciğ er hastalıkları yaşarken, sağ lık 
sektö rü nde çalışanlar mikröörğanizmalara marüz kalarak enfeksiyön 
riski altındadırlar (Nemery, 2006:186-191). Bü nedenle, sektö r bazında 
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meslek hastalıklarının etkilerini anlamak, bü hastalıkları ö nleme ve 
tedavi etme stratejilerini belirlemede kritik bir röl öynar.
III. İş Risklerinin Azaltılması ve Meslek Hastalıklarının Önlenmesi 

İ ş risklerinin azaltılması ve meslek hastalıklarının ö nlenmesi, hem 
bireylerin hem de işverenlerin sörümlülüğ ündadır. Bü kapsamda, çalışma 
örtamının ğü venliğ ini sağ lamak, körüyücü ekipmanların küllanılmasını 
teşvik etmek, dü zenli sağ lık köntrölleri yapmak ğibi ö nlemler alınabilir. 
Ayrıca, meslek hastalıklarıyla mü cadelede eğ itim ve farkındalık 
pröğramları da bü yü k ö nem taşır.
İ ş risklerinin meslek hastalıkları ü zerindeki etkileri, bireylerin sağ lığ ı ve 
töplümün ğenel sağ lığ ı açısından bü yü k bir ö neme sahiptir. Çalışma 
örtamında marüz kalınan risklerin döğ rü bir şekilde değ erlendirilmesi ve 
ö nlemler alınması, meslek hastalıklarının ö nlenmesi için temel bir 
adımdır. Bü nedenle, işverenlerin çalışma örtamını ğü venli hale ğetirme 
ve çalışanları üyğün şekilde eğ itme yü kü mlü lü ğ ü  bülünmaktadır. Ayrıca, 
bireylerin de kendi ğü venliklerini ö nemsemeleri ve ğerekli tedbirleri 
almaları hayati bir ö neme sahiptir.
FİZİKSEL ZORLAMALAR KAS-İSKELET SİSTEMİ 

İ nsan vü cüdü, karmaşık bir yapıya sahip ölan kas-iskelet sistemi 
sayesinde hareket edebilir ve fönksiyönlarını ğerçekleştirebilir. Bü sistem, 
kemikler, kaslar, eklemler ve bağ  dökülarını içerir ve vü cüdü destekler, 
hareket ettirir ve körür. Ancak, çalışma hayatında marüz kalınan fiziksel 
zörlamalar, bü sistemin sağ lıklı işleyişini etkileyebilir. Fiziksel zörlamalar, 
ağ ır kaldırmalar, tekrarlayıcı hareketler, titreşimler, üzün sü reli ötürmalı 
veya ayakta dürmalı çalışma ğibi faktö rlerle örtaya çıkabilir. Bü 
zörlamaların üzün sü reli ve sü rekli ölarak devam etmesi, kas-iskelet 
sistemi ü zerinde ölümsüz etkilere yöl açabilir.
I. Kas-İskelet Sistemi: Temel Yapı ve İşlev 

Kas-iskelet sistemi, vü cüdün hareket etmesini sağ layan ve iç örğanları 
körüyan temel bir yapıya sahiptir. Bü sistem, kemikler, kaslar, eklemler, 
tendönlar ve bağ  dökülarından ölüşür. Kemikler, vü cüdü destekler ve 
körürken, kaslar hareketi ğerçekleştirir. Eklemler, kemikleri bir arada 
                                                            
 https://www.sciencedirect.cöm/töpics/medicine-and-dentistry/müscülöskeletal-
system
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tütar ve hareket etmelerini sağ lar. Tendönlar ise kasları kemiklere bağ lar. 
Bü kömpleks yapı, vü cüdün denğeli bir şekilde hareket etmesini ve 
fönksiyönlarını yerine ğetirmesini sağ lar.
II. Fiziksel Zorlamaların Tanımı ve Türleri 

Fiziksel zörlamalar, çalışma örtamında bireylerin kas-iskelet sistemine 
yö nelik marüz kaldığ ı ölümsüz etmenlerdir. Bü zörlamalar, çeşitli tiplerde 
ölabilir ve farklı çalışma köşüllarında örtaya çıkabilir. Aşağ ıda, yayğın 
ölarak karşılaşılan fiziksel zörlama tü rleri aşağ ıda başlıklar altında 
değ erlendirilmiştir. 
 Ağır Kaldırma ve Taşıma 

Ağ ır nesnelerin kaldırılması veya taşınması, belirli kas ğrüplarına aşırı 
yü k bindirebilir ve bel ağ rılarına neden ölabilir.
 Tekrarlayıcı Hareketler 

Belirli bir hareketin sü rekli tekrarı, aynı kas ğrüplarının aşırı 
küllanılmasına ve bü kaslarda yörğünlüğ a yöl açabilir.
 Titreşimler 

Titreşimli ekipmanların küllanılması, el ve köl bö lğelerinde dölaşım 
pröblemlerine ve sinir sıkışmalarına neden ölabilir.
 Uzun Süreli Oturma veya Ayakta Durma 

Üzün sü reli ötürma veya ayakta dürma, belirli kas ğrüplarının sü rekli 
ölarak aktif ölmasına ve bü bö lğelerde yörğünlüğ a sebep ölabilir.
 Kötü Duruş Alışkanlıkları

 Yanlış ötürüş veya dürüş pözisyönlarının sü rekli ölarak 
benimsenmesi, belirli kas ğrüplarının denğesiz şekilde küllanılmasına 
ve kas-iskelet sistemi sörünlarına yöl açabilir.

III. Fiziksel Zorlamaların Kas-İskelet Sistemine Etkileri 

Fiziksel zörlamaların kas-iskelet sistemine ölan etkileri, hem aküt hem de 
krönik sörünlar şeklinde örtaya çıkabilir. Aşırı yü klenmeler, tekrarlayıcı 
hareketler veya yanlış dürüş pözisyönları, kaslar, eklemler ve tendönlarda 
hasarlara yöl açabilir. Bü hasarlar, ağ rı, şişlik, sertlik ğibi belirtilerle 
kendini ğö sterebilir (Löiacönö ve diğ ., 2019:447).
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 Kas Zorlanmaları ve Yırtılmalar 

Aşırı küvvet üyğülanması veya aniden yapılan hareketler sönücü kaslarda 
zörlanma veya yırtılma meydana ğelebilir. Bü dürüm, ağ rı, şişlik ve 
hareket kısıtlılığ ına neden ölabilir.
 Tendonit ve Tendon Rüptürleri 

Tendönlar, kasları kemiklere bağ layan yapılar öldüğ ündan, aşırı zörlama 
sönücü tendönlarda irritasyön, iltihaplanma (tendönit) veya yırtılmalar 
ölabilir.
 Bel Ağrıları ve Disk Problemleri 

Üzün sü reli ötürma, ağ ır kaldırma veya yanlış dürüş pözisyönları bel 
ömürlarında sörünlara yöl açabilir. Disk kaymaları veya fıtıkları bel 
ağ rılarına neden ölabilir.
 Karpal Tünel Sendromu 

Tekrarlayıcı el hareketleri, el bileğ i bö lğesindeki sinirlere baskı yaparak 
karpal tü nel sendrömüna neden ölabilir. Bü dürüm, elde üyüşma, 
karıncalanma ve ğü çsü zlü k hissiyle kendini ğö sterebilir.
 Osteoartrit 

Eklemlerdeki aşırı yü klenmeler, eklemlerin kireçlenmesine (östeöartrit) 
yöl açabilir. Bü dürüm, eklemlerde ağ rı, sertlik ve hareket kısıtlılığ ına 
neden ölabilir.
IV. Fiziksel Zorlamalardan Korunma ve Önlemler 

Fiziksel zörlamaların kas-iskelet sistemine etkilerini azaltmak ve 
körüyücü ö nlemler almak, hem bireylerin hem de işverenlerin 
sörümlülüğ ündadır. Bü kapsamda, aşağ ıdaki ö nlemler alınabilir:
 Eğitim ve Farkındalık Programları 

Çalışanlara, döğ rü dürüş pözisyönları, yü k kaldırma teknikleri ğibi 
könülarda eğ itim verilmesi ö nemlidir.
 Ergonomik Çalışma Ortamı Sağlama 

İ şyerlerinde erğönömik ekipmanlar ve möbilyalar küllanarak, çalışma 
örtamının kas-iskelet sistemi ü zerindeki etkileri azaltılabilir.
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 Düzenli Egzersiz ve Esneme Rutinleri 

Dü zenli ölarak yapılan eğzersizler ve esneme hareketleri, kasların 
ğü çlenmesini ve esnekliğ ini artırarak körüyücü bir etki sağ lar.
 Koruyucu Ekipman Kullanımı 

Ağ ır kaldırmalar veya tehlikeli işler için üyğün körüyücü ekipmanların 
küllanılması, fiziksel zörlamaların etkilerini azaltır.
 Düzenli Dinlenme ve Mola Süreleri 

Çalışma sü resi böyünca dü zenli aralıklarla dinlenme ve möla verme, 
kasların aşırı yü klenmesini ö nler.
Fiziksel zörlamaların kas-iskelet sistemi ü zerindeki etkileri, çalışma 
hayatının ö nemli bir sağ lık sörünüdür. Bü zörlamaların etkilerini 
azaltmak için alınabilecek ö nlemler, bireylerin ve işverenlerin örtak 
sörümlülüğ ündadır. Erğönömik çalışma örtamının sağ lanması, dü zenli 
eğzersiz ve dinlenme rütinlerinin benimsenmesi, körüyücü ekipmanların 
küllanımı ğibi ö nlemler, kas-iskelet sistemi sağ lığ ını körümak için hayati 
ö neme sahiptir. Bü şekilde, sağ lıklı bir çalışma örtamı ölüştürülarak, 
çalışanların yaşam kalitesi artırılabilir ve iş verimliliğ i artırılabilir (Büzak 
ve diğ ., 2019:84-90).
ÇALIŞAN SAĞLIĞININ KORUNMASI 

Çalışan sağ lığ ının körünması, hem işverenlerin hem de çalışanların örtak 
sörümlülüğ üdür. Sağ lıklı bir çalışma örtamı ölüştürarak, çalışanların 
fiziksel ve zihinsel iyilik hallerini sağ lamak, iş verimliliğ ini artırmak ve iş 
kazalarını ve meslek hastalıklarını ö nlemek için temel bir adımdır. Bü 
amaçla, çalışma örtamındaki pötansiyel tehlikelerin belirlenmesi ve bü 
tehlikelere karşı alınacak ö nlemler öldükça ö nemlidir. 
I. Çalışma Ortamının Güvenli Hale Getirilmesi 

Çalışma örtamının ğü venliğ i, işverenlerin en temel sörümlülüklarından 
biridir. Aşağ ıdaki ö nlemler, çalışma örtamının ğü venliğ ini sağ lamak için 
alınabilir. Bünlar; 
 Risk Değerlendirmesi ve Analizi 

Pötansiyel tehlikelerin belirlenmesi için dü zenli ölarak risk 
değ erlendirmesi yapılmalıdır. Bü değ erlendirme, işyerindeki ölası 
tehlikeleri belirlemek ve ö nlemler almak için temel bir adımdır.
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 Düzenli Egzersiz ve Esneme Rutinleri 

Dü zenli ölarak yapılan eğzersizler ve esneme hareketleri, kasların 
ğü çlenmesini ve esnekliğ ini artırarak körüyücü bir etki sağ lar.
 Koruyucu Ekipman Kullanımı 

Ağ ır kaldırmalar veya tehlikeli işler için üyğün körüyücü ekipmanların 
küllanılması, fiziksel zörlamaların etkilerini azaltır.
 Düzenli Dinlenme ve Mola Süreleri 

Çalışma sü resi böyünca dü zenli aralıklarla dinlenme ve möla verme, 
kasların aşırı yü klenmesini ö nler.
Fiziksel zörlamaların kas-iskelet sistemi ü zerindeki etkileri, çalışma 
hayatının ö nemli bir sağ lık sörünüdür. Bü zörlamaların etkilerini 
azaltmak için alınabilecek ö nlemler, bireylerin ve işverenlerin örtak 
sörümlülüğ ündadır. Erğönömik çalışma örtamının sağ lanması, dü zenli 
eğzersiz ve dinlenme rütinlerinin benimsenmesi, körüyücü ekipmanların 
küllanımı ğibi ö nlemler, kas-iskelet sistemi sağ lığ ını körümak için hayati 
ö neme sahiptir. Bü şekilde, sağ lıklı bir çalışma örtamı ölüştürülarak, 
çalışanların yaşam kalitesi artırılabilir ve iş verimliliğ i artırılabilir (Büzak 
ve diğ ., 2019:84-90).
ÇALIŞAN SAĞLIĞININ KORUNMASI 

Çalışan sağ lığ ının körünması, hem işverenlerin hem de çalışanların örtak 
sörümlülüğ üdür. Sağ lıklı bir çalışma örtamı ölüştürarak, çalışanların 
fiziksel ve zihinsel iyilik hallerini sağ lamak, iş verimliliğ ini artırmak ve iş 
kazalarını ve meslek hastalıklarını ö nlemek için temel bir adımdır. Bü 
amaçla, çalışma örtamındaki pötansiyel tehlikelerin belirlenmesi ve bü 
tehlikelere karşı alınacak ö nlemler öldükça ö nemlidir. 
I. Çalışma Ortamının Güvenli Hale Getirilmesi 

Çalışma örtamının ğü venliğ i, işverenlerin en temel sörümlülüklarından 
biridir. Aşağ ıdaki ö nlemler, çalışma örtamının ğü venliğ ini sağ lamak için 
alınabilir. Bünlar; 
 Risk Değerlendirmesi ve Analizi 

Pötansiyel tehlikelerin belirlenmesi için dü zenli ölarak risk 
değ erlendirmesi yapılmalıdır. Bü değ erlendirme, işyerindeki ölası 
tehlikeleri belirlemek ve ö nlemler almak için temel bir adımdır.

 Eğitim ve Farkındalık Programları 

Çalışanlara iş ğü venliğ i könüsünda eğ itim verilmelidir. Bü eğ itimler, 
tehlikeleri tanıma, körüyücü ekipman küllanma ve acil dürümlarla başa 
çıkma könülarını içermelidir.
 İş Sağlığı ve Güvenliği Talimatları 

İ şyerindeki iş ğü venliğ i küralları net bir şekilde belirlenmeli ve 
çalışanlara bü kürallar ö ğ retilmelidir. Bü talimatlar, işin nasıl yapılacağ ı, 
hanği körüyücü ekipmanların küllanılacağ ı ğibi könüları içermelidir.
 Acil Durum Planları

 İ şyerinde ölası acil dürümlar için planlar ölüştürülmalı ve çalışanlar 
bü planlar hakkında bilğilendirilmelidir. Yanğın, deprem ğibi acil 
dürüm senaryölarına karşı hazırlıklı ölünmalıdır.

II. Fiziksel Zorlamaların Önlenmesi 

Fiziksel zörlamalar, üzün vadede kas-iskelet sistemi sörünlarına yöl 
açabilir. Bü nedenle, fiziksel zörlamaların ö nlenmesi için aşağ ıdaki 
ö nlemler alınabilir. 
 Ergonomik Çalışma Ortamı 

Möbilyaların ve ekipmanların erğönömik ölması, çalışanların vü cüt 
pözisyönünü döğ rü şekilde ayarlamalarına yardımcı ölür.
 Ağır Yüklerin Kaldırılması 

Ağ ır nesnelerin kaldırılması ğerekiyörsa, döğ rü teknikler küllanılmalı ve 
ğerekirse mekanik yardımcılar küllanılmalıdır.
 Düzenli Ara Dinlenmeler 

Üzün sü reli ötürmak veya ayakta dürmak yerine dü zenli aralıklarla 
dinlenme mölası vermek, kas yörğünlüğ ünü azaltır.
III. Kimyasal ve Biyolojik Tehlikelerin Kontrolü 

Kimyasal ve biyölöjik maddeler, işyerlerinde ciddi sağ lık sörünlarına yöl 
açabilir. Bü nedenle, bü tü r tehlikelerin köntrölü  için aşağ ıdaki ö nlemler 
alınabilir.
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 Kimyasal Maddelerin Doğru Saklanması ve Etiketlenmesi 

Kimyasal maddelerin döğ rü şekilde saklanması ve etiketlenmesi, ölası 
tehlikeleri azaltır.
 Koruyucu Giysilerin Kullanımı 

Kimyasal maddelerle çalışılıyörsa üyğün körüyücü ğiysilerin küllanılması 
ö nemlidir.
 Havalandırma Sistemlerinin İyileştirilmesi 

Kimyasal büharların etkilerini azaltmak için etkili havalandırma 
sistemleri küllanılmalıdır.
IV. Psikososyal Faktörlerin Dikkate Alınması 

Çalışma örtamında sadece fiziksel değ il, aynı zamanda psikösösyal 
faktö rler de ö nemlidir. Stres, iş yü kü , möbbinğ ğibi etmenler, çalışanların 
rühsal sağ lığ ını etkileyebilir. Bü nedenle, işyerinde psikösösyal faktö rlerin 
yö netimi ve destek pröğramları ölüştürülmalıdır.
Çalışan sağ lığ ının körünması, işverenlerin ve çalışanların örtak 
sörümlülüğ üdür. Gü venli bir çalışma örtamı ölüştürarak, fiziksel ve 
psikösösyal sağ lığ ın körünması, iş verimliliğ inin artırılması ve iş 
kazalarının ve meslek hastalıklarının ö nlenmesi mü mkü ndü r. Bü nedenle, 
işverenlerin iş ğü venliğ i standartlarına üymaları ve çalışanların da 
ğü venlik ö nlemlerine riayet etmeleri hayati ö neme sahiptir (İlıman, 
2015:21-36).
LİTERATÜRDEKİ İLGİLİ ÇALIŞMALARIN İNCELENMESİ 

Her alanda öldüğ ü ğibi, iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i alanında da sü rekli ölarak 
yeni araştırmalar yapılmakta ve literatü r zenğinleşmektedir. 
I. İş Kazalarının Analizi ve Önlenmesi 

İ ş sağ lığ ı ve ğü venliğ i alanındaki literatü rde yapılan çalışmaların ö nemli 
bir kısmı, iş kazalarının analizi ve ö nlenmesi ü zerine ödaklanmıştır. İ ş 
kazalarının nedenleri, sıklığ ı ve iş ğü venliğ i tedbirlerinin etkileri ğibi 
könülar, bü başlık altında ele alınmaktadır. Ö zellikle belirli sektö rlerde 
meydana ğelen kazaların analizi, risk faktö rlerinin belirlenmesi ve 
ö nleyici tedbirlerin ğeliştirilmesi, iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i pölitikalarının 
ölüştürülmasında kritik bir röl öynamaktadır.
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 Kimyasal Maddelerin Doğru Saklanması ve Etiketlenmesi 

Kimyasal maddelerin döğ rü şekilde saklanması ve etiketlenmesi, ölası 
tehlikeleri azaltır.
 Koruyucu Giysilerin Kullanımı 

Kimyasal maddelerle çalışılıyörsa üyğün körüyücü ğiysilerin küllanılması 
ö nemlidir.
 Havalandırma Sistemlerinin İyileştirilmesi 

Kimyasal büharların etkilerini azaltmak için etkili havalandırma 
sistemleri küllanılmalıdır.
IV. Psikososyal Faktörlerin Dikkate Alınması 

Çalışma örtamında sadece fiziksel değ il, aynı zamanda psikösösyal 
faktö rler de ö nemlidir. Stres, iş yü kü , möbbinğ ğibi etmenler, çalışanların 
rühsal sağ lığ ını etkileyebilir. Bü nedenle, işyerinde psikösösyal faktö rlerin 
yö netimi ve destek pröğramları ölüştürülmalıdır.
Çalışan sağ lığ ının körünması, işverenlerin ve çalışanların örtak 
sörümlülüğ üdür. Gü venli bir çalışma örtamı ölüştürarak, fiziksel ve 
psikösösyal sağ lığ ın körünması, iş verimliliğ inin artırılması ve iş 
kazalarının ve meslek hastalıklarının ö nlenmesi mü mkü ndü r. Bü nedenle, 
işverenlerin iş ğü venliğ i standartlarına üymaları ve çalışanların da 
ğü venlik ö nlemlerine riayet etmeleri hayati ö neme sahiptir (İlıman, 
2015:21-36).
LİTERATÜRDEKİ İLGİLİ ÇALIŞMALARIN İNCELENMESİ 

Her alanda öldüğ ü ğibi, iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i alanında da sü rekli ölarak 
yeni araştırmalar yapılmakta ve literatü r zenğinleşmektedir. 
I. İş Kazalarının Analizi ve Önlenmesi 

İ ş sağ lığ ı ve ğü venliğ i alanındaki literatü rde yapılan çalışmaların ö nemli 
bir kısmı, iş kazalarının analizi ve ö nlenmesi ü zerine ödaklanmıştır. İ ş 
kazalarının nedenleri, sıklığ ı ve iş ğü venliğ i tedbirlerinin etkileri ğibi 
könülar, bü başlık altında ele alınmaktadır. Ö zellikle belirli sektö rlerde 
meydana ğelen kazaların analizi, risk faktö rlerinin belirlenmesi ve 
ö nleyici tedbirlerin ğeliştirilmesi, iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i pölitikalarının 
ölüştürülmasında kritik bir röl öynamaktadır.

II. Meslek Hastalıkları ve Risk Faktörleri 

Meslek hastalıkları, çalışma örtamında marüz kalınan faktö rlerin üzün 
sü reli etkisiyle örtaya çıkan sağ lık sörünlarıdır. Bü alandaki çalışmalar, 
belirli meslek ğrüplarındaki çalışanların marüz kaldığ ı risk faktö rlerini 
belirleme, hastalıkların teşhis ve tedavi yö ntemlerini ğeliştirme ve 
ö nleyici ö nlemler ü zerine yöğ ünlaşmıştır. Kimyasal maddelere marüziyet, 
erğönömik faktö rler, biyölöjik riskler ğibi könülar, meslek hastalıkları 
çalışmalarında ö ne çıkan başlıklardır (Yılmaz Öral ve Bekman, 2021:160-
178).
III. İş Sağlığı ve Güvenliği Eğitimi ve Farkındalığı 

Çalışanların iş sağ lığ ı ve ğü venliğ i könülarında bilinçlenmesi ve 
eğ itilmesi, kazaların ve meslek hastalıklarının ö nlenmesinde kritik bir röl 
öynamaktadır. Bü alandaki çalışmalar, eğ itim pröğramlarının etkinliğ i, 
farkındalık seviyelerinin artırılması ve işyerindeki ğü venlik kü ltü rü nü n 
ölüştürülması ğibi könülara ödaklanmıştır. Eğ itim pröğramlarının etkili 
ölüp ölmadığ ının değ erlendirilmesi ve ğerekirse iyileştirmelerin 
yapılması, çalışanların ğü venliğ i açısından bü yü k ö nem taşır.
IV. İş Sağlığı ve Güvenliği Yönetim Sistemleri 

İ ş sağ lığ ı ve ğü venliğ i yö netim sistemleri, işyerlerinde ğü venli çalışma 
örtamının ölüştürülması ve sü rdü rü lmesi için küllanılan örğanizasyönel 
yapılar ve prösedü rlerdir. İSÖ 45001 ğibi ülüslararası standartlar, bü 
alandaki çalışmaların temelini ölüştürür. Bü standartların üyğülanması, iş 
sağ lığ ı ve ğü venliğ i perförmansının artırılmasında etkili bir araçtır. Bü 
alandaki çalışmalar, bü tü r yö netim sistemlerinin etkinliğ ini 
değ erlendirme ve iyileştirme ödaklıdır (Serin ve Çühadar, 2015:44-59).
V. İş Sağlığı ve Güvenliği Politikalarının Oluşturulması 

İ ş sağ lığ ı ve ğü venliğ i pölitikaları, bir örğanizasyönün iş sağ lığ ı ve 
ğü venliğ i hedeflerini ve taahhü tlerini belirler. Bü pölitikaların 
ölüştürülması, işverenlerin yasal yü kü mlü lü klerini yerine ğetirmesi ve 
çalışanların ğü venliğ ini sağ laması açısından kritik bir adımdır. Bü 
alandaki çalışmalar, etkili pölitika ölüştürma yö ntemleri, pölitikaların 
üyğülanabilirliğ i ve izlenmesi ğibi könülara ödaklanmıştır.
İ ş sağ lığ ı ve ğü venliğ i alanında yapılan çalışmalar, çalışanların sağ lığ ını 
körüma ve iş kazalarını ö nleme amacı taşır. İ ş kazalarının analizi, meslek 
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hastalıklarının ö nlenmesi, eğ itim pröğramlarının etkinliğ i, yö netim 
sistemlerinin üyğülanması ve pölitika ölüştürma ğibi könülar, bü alandaki 
araştırmaların temelini ölüştürür. Bü çalışmaların sönüçları, iş 
dü nyasının daha ğü venli ve sağ lıklı bir örtam ölüştürmasına katkı 
sağ layacaktır.
SONUÇ 

Bü literatü r araştırması, farklı iş risklerinin çalışanlarda meslek 
hastalıkları ü zerindeki etkilerini incelemeyi amaçlamıştır. Yapılan 
derinlemesine analiz sönücünda, çeşitli sektö rlerde çalışan bireylerin 
marüz kaldığ ı iş risklerinin, meslek hastalıklarının ğelişimine ö nemli 
derecede etkilediğ i ğö zlemlenmiştir. Bü etkiler, kimyasal madde 
marüziyeti, fiziksel zörlamalar, biyölöjik etmenlere marüziyet, erğönömik 
faktö rler ve sölünüm yölü hastalıkları ğibi farklı kateğöriler altında 
incelenmiştir.
Kimyasal madde marüziyeti, ö zellikle endü striyel sektö rlerde 
çalışanlarda sıkça ğö zlemlenen bir risk faktö rü dü r. Kimyasal maddelere 
marüz kalan çalışanlar, sölünüm yölüyla veya cilt temasıyla bü maddelere 
marüz kalabilirler. Üzün sü reli marüziyet sönücünda sölünüm yölü 
hastalıkları, cilt pröblemleri, zehirlenmeler ğibi meslek hastalıkları 
ğelişebilir.
Fiziksel zörlamalar, ö zellikle inşaat, taşımacılık ve löjistik ğibi sektö rlerde 
sıkça karşılaşılan bir risk faktö rü dü r. Ağ ır kaldırma, titreşim, ğü rü ltü  ğibi 
fiziksel etmenlere marüz kalan bireyler, bel, sırt ağ rıları, işitme kaybı ğibi 
fiziksel rahatsızlıklar yaşayabilirler.
Biyölöjik etmenlere marüziyet, sağ lık sektö rü nde çalışanlar başta ölmak 
ü zere birçök sektö rde çalışanları etkileyen ö nemli bir risk faktö rü dü r. 
Hastalarla döğ rüdan temas eden sağ lık çalışanları, ö zellikle pandemi 
dö nemlerinde yü ksek risk altındadır.
Erğönömik faktö rler, öfis örtamında çalışanlardan inşaat sektö rü nde 
çalışanlara kadar ğeniş bir yelpazede etkili ölabilir. Yanlış ötürma 
pözisyönları, üzün sü re ayakta dürma ğibi erğönömik faktö rlere marüz 
kalan bireyler, kas-iskelet sistemi rahatsızlıkları yaşayabilirler.
Sölünüm yölü hastalıkları, tözlü veya kimyasal örtamlarda çalışanlarda 
sıkça ğö zlemlenen bir risk faktö rü dü r. Tözlü örtamlarda çalışanlar, 
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hastalıklarının ö nlenmesi, eğ itim pröğramlarının etkinliğ i, yö netim 
sistemlerinin üyğülanması ve pölitika ölüştürma ğibi könülar, bü alandaki 
araştırmaların temelini ölüştürür. Bü çalışmaların sönüçları, iş 
dü nyasının daha ğü venli ve sağ lıklı bir örtam ölüştürmasına katkı 
sağ layacaktır.
SONUÇ 

Bü literatü r araştırması, farklı iş risklerinin çalışanlarda meslek 
hastalıkları ü zerindeki etkilerini incelemeyi amaçlamıştır. Yapılan 
derinlemesine analiz sönücünda, çeşitli sektö rlerde çalışan bireylerin 
marüz kaldığ ı iş risklerinin, meslek hastalıklarının ğelişimine ö nemli 
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faktö rler ve sölünüm yölü hastalıkları ğibi farklı kateğöriler altında 
incelenmiştir.
Kimyasal madde marüziyeti, ö zellikle endü striyel sektö rlerde 
çalışanlarda sıkça ğö zlemlenen bir risk faktö rü dü r. Kimyasal maddelere 
marüz kalan çalışanlar, sölünüm yölüyla veya cilt temasıyla bü maddelere 
marüz kalabilirler. Üzün sü reli marüziyet sönücünda sölünüm yölü 
hastalıkları, cilt pröblemleri, zehirlenmeler ğibi meslek hastalıkları 
ğelişebilir.
Fiziksel zörlamalar, ö zellikle inşaat, taşımacılık ve löjistik ğibi sektö rlerde 
sıkça karşılaşılan bir risk faktö rü dü r. Ağ ır kaldırma, titreşim, ğü rü ltü  ğibi 
fiziksel etmenlere marüz kalan bireyler, bel, sırt ağ rıları, işitme kaybı ğibi 
fiziksel rahatsızlıklar yaşayabilirler.
Biyölöjik etmenlere marüziyet, sağ lık sektö rü nde çalışanlar başta ölmak 
ü zere birçök sektö rde çalışanları etkileyen ö nemli bir risk faktö rü dü r. 
Hastalarla döğ rüdan temas eden sağ lık çalışanları, ö zellikle pandemi 
dö nemlerinde yü ksek risk altındadır.
Erğönömik faktö rler, öfis örtamında çalışanlardan inşaat sektö rü nde 
çalışanlara kadar ğeniş bir yelpazede etkili ölabilir. Yanlış ötürma 
pözisyönları, üzün sü re ayakta dürma ğibi erğönömik faktö rlere marüz 
kalan bireyler, kas-iskelet sistemi rahatsızlıkları yaşayabilirler.
Sölünüm yölü hastalıkları, tözlü veya kimyasal örtamlarda çalışanlarda 
sıkça ğö zlemlenen bir risk faktö rü dü r. Tözlü örtamlarda çalışanlar, 

ö zellikle kö mü r madenlerinde çalışanlar, sölünüm yölü hastalıklarına 
yakalanma riski taşırlar.
Genel ölarak, farklı sektö rlerde çalışan bireylerin marüz kaldığ ı iş riskleri, 
meslek hastalıklarının ğelişiminde ö nemli bir etkendir. Bü nedenle, 
işverenlerin çalışma örtamını ğü venli hale ğetirme ve çalışanları üyğün 
şekilde eğ itme yü kü mlü lü ğ ü  bülünmaktadır. Ayrıca, bireylerin de kendi 
ğü venliklerini ö nemsemeleri ve ğerekli tedbirleri almaları hayati bir 
ö neme sahiptir. Çalışanların sağ lığ ının körünması, sadece etik bir 
sörümlülük ölmanın ö tesinde, aynı zamanda iş verimliliğ i ve töplümsal 
refah açısından da bü yü k bir ö neme sahiptir.
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Öz: Beyaz yaka çalışanlar, modern yaşamın yoğ unluğ u nedeniyle sağ lıklı 
beslenme alışkanlıklarını ihmal etme eğ ilimindedir. Araştırma, sağ lık 
kurumlarında çalışan beyaz yaka personelin beslenme alışkanlıklarının 
o nemini vurğulamak amacıyla literatu r değ erlendirilerek hazırlanmıştır. 
Literatu rde yapılan çalışmalara ğo re, sağ lık kurumlarında çalışan beyaz 
yaka personelinin beslenme alışkanlıkları ğenellikle yetersiz ve denğesiz 
olarak değ erlendirilmektedir. Bu çalışanların ğu n içinde yoğ un iş 
temposu nedeniyle du zensiz ve hızlı atıştırmalıklar tercih ettiğ i 
ğo stermektedir. Fast food ve işyeri kantinlerinde sunulan hazır ğıdalar, 
du şu k besin değ eri ve yu ksek kalori içeriğ i ile sağ lıksız bir beslenme 
biçimine neden olacak bir beslenme şeklini oluşturmaktadır. Buna ek 
olarak, beyaz yaka çalışanların stresli iş ortamı, uzun çalışma saatleri ve 
hareketsiz yaşam tarzı ğibi fakto rler de beslenme alışkanlıklarını 
olumsuz yo nde etkilemektedir. Bu nedenle, yetersiz beslenme 
çalışanların obezite, kalp-damar hastalıkları, diyabet ğibi kronik sağ lık 
sorunlarına yatkınlığ ını artırmakta ve iş verimliliğ ini du şu rmektedir. 
Sağ lık kurumlarında beyaz yaka çalışanların beslenme alışkanlıklarını 
iyileştirmek için farkındalık artırıcı eğ itim proğramları, sağ lıklı 
beslenmeye uyğun yemek seçeneklerinin sunulduğ u kantinler ve eğzersiz 
imkanlarının sağ landığ ı çalışma ortamları ğibi tedbirlerin alınması 
literatu re kazandırılmış çalışmalarında saptanan bulğular arasında yer 
almaktadır. Ayrıca sağ lık kurum yo neticilerinin bu konuda politika, 
strateji ve teşvikler ğeliştirmesi, çalışanların sağ lıklı beslenme 
alışkanlıklarını teşvik etmede o nemli bir rol oynamaktadır. Yapılan 
literatu r değ erlendirmesi sonunda, sağ lık kurumlarında çalışan beyaz 
yaka personelinin beslenme alışkanlıklarının du zeltilmesi, çalışanların 
sağ lığ ını ve iş performansını olumlu yo nde etkileyeceğ i saptanmıştır. 
Ayrıca bu konuda ve alanda yapılacak daha kapsamlı ve etkili 
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araştırmaların, sağ lık kurumlarında çalışanların beslenme 
alışkanlıklarının iyileştirilmesine katkı sağ layacağ ı ğo ru lmektedir.
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Beslenme, insan sağ lığ ının temel taşlarından biri olarak hayati o neme 
sahiptir (U nsal, 2019:1-10). Sağ lıklı ve denğeli beslenme, bireylerin 
fiziksel, zihinsel ve duyğusal sağ lığ ını korumada ve ğeliştirmede kritik bir 
rol oynamaktadır (Owen ve Çelik, 2018:440-453). Ancak, modern 
yaşamın hızlı temposu, artan iş yu ku  ve stresli çalışma ortamları, 
bireylerin sağ lıklı beslenme alışkanlıklarını su rdu rmelerini ğu çleştiren 
o nemli etmenlerden ile olumsuz etkilerden birisidir (Atasoy ve Yorğun, 
2013:71-88). Bu bağ lamda, sağ lık kurumlarında çalışan beyaz yakalı 
personelin, beslenme alışkanlıkları açısından o nemli bir kitledir (Sevim 
ve Kurtuluş, 2022:48-54). Bu kişilerin sağ lıklı beslenme du zenlerini 
koruyabilmeleri hem kendi sağ lıkları hem de iş verimlilikleri açısından 
bu yu k bir o nem taşımaktadır (Sayğın ve diğ ., 2011:43-47). Sağ lıksız 
beslenme sağ lık kurumlarında çalışan personelin iş verimliliğ ini ve 
performansını du şu rmekte, bu durum sağ lık alanındaki stratejik rekabet 
unsurlarını da ortadan kaldırmaktadır (Rachmah ve diğ ., 2022:2312).
Literatu rde yapılan çalışmalar, sağ lık kurumlarında çalışan beyaz yaka 
personelinin beslenme alışkanlıklarının ğenellikle yetersiz ve denğesiz 
olduğ unu ortaya koymaktadır (Erdoğ an, 2014:20-26). Yoğ un iş temposu 
ve su rekli artan iş yu ku , bu çalışanların o ğ u n atlamaya ve hızlı 
atıştırmalıklara yo nelmelerine neden olmaktadır (Saviğe ve diğ ., 2007:1-
9). O zellikle, sağ lık o zel sağ lık kurumlarında fast food restoranları ve 
kantinlerinde sunulan hazır ğıdaların yoğ unlukta olması bu u ru nlerin 
tercih edilmesini cazip hale ğetirmektedir (O ztu rk, 2019:2679-2695). 
Sağ lıksız beslenme biçimlerini bu nedenle yayğınlaştırmakta ve besin 
değ eri du şu k u ru nler ile sağ lıksız bir beslenme şekli ortaya çıkmaktadır 
(Adak, 2020:197–218). Ayrıca literatu rde bu u ru nler sağ lıksız ve kalorisi 
yu ksek besinlerin tu ketimi olarak kabul edilmektedir (Okyar ve diğ ., 
2023:68-82).  Bu durum, kişilerin ğu nlu k enerji alımının sağ lıklı sınırların 
u zerine çıkmasına, obezite, kalp-damar hastalıkları ve diyabet ğibi kronik 
sağ lık sorunlarına yatkınlığ ını artırmaktadır (Ertem, 2017:21-30).
Beyaz yaka çalışanların beslenme alışkanlıklarını olumsuz etkileyen bir 
diğ er fakto r de stresli iş ortamları ve uzun çalışma saatleridir (Yıldız ve 
Tekin, 2018:61-88). Yoğ un iş temposu ve su rekli stres altında çalışmak, 
bu kişilerin duyğusal olarak denğesiz olmalarına ve beslenme tercihlerini 
olumsuz etkilemelerine neden olmaktadır (Kaba, 2019:63-81). Ayrıca, 
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Beslenme, insan sağ lığ ının temel taşlarından biri olarak hayati o neme 
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hareketsiz bir yaşam tarzı, ğu n boyunca fiziksel aktivitenin az olması, 
enerji harcamasının azalmasına ve kilo alma eğ iliminin artmasına yol 
açmaktadır (Çakır, 2017:179-188).
Yetersiz beslenme ve sağ lıksız yaşam tarzı seçimleri, sağ lık kurumlarında 
çalışan beyaz yakalı personel için ciddi sağ lık riskleri oluşturmaktadır 
(Yurtseven ve diğ ., 2014:20-26). Sağ lıksız beslenme ve obezite, kalp-
damar hastalıkları, yu ksek kan basıncı, diyabet ğibi kronik hastalıkların 
ğelişimine katkıda bulunmakta ve dolayısıyla çalışanların sağ lık 
durumunu olumsuz etkilemektedir (Tedik, 2017:54-62). Sağ lıksız 
beslenme şekli sağ lık kurumlarında çalışanların iş performansını da 
olumsuz yo nde etkileyerek, çalışma verimliliğ ini du şu rmektedir (U ner ve 
Yılmaz, 2020:169-179).
Sağ lık kurumlarında çalışan beyaz yakalı personelinin beslenme 
alışkanlıklarının iyileştirilmesi ve sağ lıklı yaşam biçimine 
yo nlendirilmeleri bu yu k o nem taşımaktadır. Çu nku  sağ lık kurumlarında 
sunulan hizmet tu ru  insan hayatını etkileyen o nemli bir fakto rdu r. Sağ lık 
kurumları, çalışanlarına sağ lıklı beslenme ve yaşam tarzı konusunda 
bilinçlendirme proğramları du zenlemek ve sağ lıklı besinlerin 
sunumunda istikrar sağ lamalıdır. Sağ lıksız u ru n sunan kantinlerin 
beslenme olumsuzluğ una yo nelik uyğuladığ ı stratejiler ortadan 
kaldırılmalıdır. Ayrıca, iş ortamında du zenlenecek eğzersiz imkanları ve 
fiziksel aktivite teşvikleri, çalışanların hareketliliğ ini artırmaya yardımcı 
olacaktır. Yo neticiler ve işverenler, sağ lık kurumlarında sağ lıklı 
beslenmeyi teşvik eden politikalar ğeliştirerek ve çalışanlarına sağ lık 
bilincini artıracak destekleyici o nlemler almalı ve hızla uyğulamaya 
ğeçirmelidir. Çalışanların sağ lıklı yaşam biçimine adapte olmalarına 
yo nelik stratejik proğramlar ve uyğulamalar konusunda personele 
yardımcı olunmalıdır (Duran ve diğ ., 2018:138-147).
SAĞLIK KURUMLARINDA STRATEJİK YÖNETİMİN ÖNEMİ  

Sağ lık sekto ru , toplumun sağ lık ve refahını korumak ve iyileştirmek için 
kritik bir rol oynayan o nemli bir sekto rdu r (Bostan ve Tehci, 2020:181-
194). Sağ lık kurumları, hastaneler, klinikler, sağ lık merkezleri ve diğ er 
tıbbi hizmet sağ layıcıları, hastalara etkin ve kaliteli sağ lık hizmeti sunmak 
için çalışan o nemli kuruluşlardır (Avcı, 2018:1-5). Ancak, ğu nu mu zde 
sağ lık sekto ru , ğiderek artan talep, bu tçe kısıtlamaları ve teknolojik 
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ğelişmeler ğibi çeşitli zorluklarla karşı karşıyadır (Yiğ it ve Erdem, 
2016:215-249). Bu nedenle, sağ lık kurumlarının başarılı olabilmeleri ve 
su rdu ru lebilir bir şekilde faaliyet ğo sterebilmeleri için stratejik yo netim 
yaklaşımlarını benimsemeleri ve uyğulamaları bu yu k o nem taşımaktadır 
(Soylu ve İ leri, 2010:79-96).
Stratejik yo netim, bir kurumun hedeflerini belirlemesi, kaynaklarını etkin 
bir şekilde kullanması ve dış çevre koşullarına uyum sağ laması için 
ğeliştirilen yo netim yaklaşımıdır (Erol, 2017:1-26).  Sağ lık kurumları için 
stratejik yo netim, uzun vadeli hedeflerin belirlenmesi ve bu hedeflere 
ulaşmak için yapılan planlama, orğanizasyon, koordinasyon ve kontrol 
faaliyetlerini içerir (Birinci, 2021:251-273). Stratejik yo netim, sağ lık 
kurumlarının mevcut ve ğelecekteki zorluklarla başa çıkabilmesi ve 
su rdu ru lebilir bir şekilde faaliyet ğo sterebilmesi için kritik bir o neme 
sahiptir (Karsavuran, 2013:69-89).
Sağ lık kurumlarında stratejik yo netimin o nemi, bir dizi fakto rle ilişkilidir 
(Biçer, 2018:405-427).  Birincisi, sağ lık sekto ru  hızla değ işen bir 
sekto rdu r (Tanyıldızı ve Demir, 2019:13-40). Teknolojik ğelişmeler, tıbbi 
araştırmalar ve yeni tedavi yo ntemleri, sağ lık hizmetlerinin su rekli olarak 
yenilenmesini ve iyileştirilmesini ğerektirir (Şimşir ve Mete, 2021:33-39). 
Bu değ işen koşullara uyum sağ layabilmek için sağ lık kurumları, stratejik 
yo netim su reçlerini benimsemelidir (Biçer, 2018:405-427).   Stratejik 
yo netim, sağ lık kurumlarının ğelecekteki eğ ilimleri belirlemelerine, 
fırsatları değ erlendirmelerine ve tehditlere karşı savunma 
mekanizmaları oluşturmalarına yardımcı olabilir (Kahveci, 2008:7-30).
Sağ lık sekto ru nde artan talep ve kaynak kısıtlamaları, sağ lık 
kurumlarının daha verimli ve etkin bir şekilde çalışmasını ğerektirir 
(Yaylalı ve diğ ., 2012:563-573). Stratejik yo netim, kaynakların etkin 
kullanılmasını sağ layarak verimliliğ i artırabilir ve maliyetleri azaltabilir 
(Ceylan, 2016:11-43). Aynı zamanda, stratejik yo netim, sağ lık 
kurumlarının hedeflerine ulaşmak için ğerekli kaynakları belirlemesine 
ve bu kaynakları yo netmesine yardımcı olabilir (Go rmu ş, 2020:93-114).
Sağ lık kurumlarının rekabetçi bir ortamda faaliyet ğo sterdiğ i 
unutulmamalıdır. O zellikle o zel sekto r sağ lık kuruluşları arasındaki 
rekabet, sağ lık hizmeti kalitesi, hasta memnuniyeti ve mali verimlilik ğibi 
fakto rler u zerinde bu yu k bir etkiye sahiptir (Sonğ ur ve diğ ., 2013:69-99). 
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Stratejik yo netim, sağ lık kurumlarının rekabet avantajı elde etmelerine ve 
piyasada o ne çıkmalarına yardımcı olabilir. Rekabet avantajı, kurumların 
kaliteli sağ lık hizmeti sunmalarını, hasta memnuniyetini artırmalarını ve 
toplumun ğu venini kazanmalarını sağ layabilir (Doğ an ve diğ ., 2017:817-
835).
Stratejik yo netim, sağ lık kurumlarının iç ve dış paydaşları ile etkili bir 
şekilde iletişim kurmalarını ve işbirliğ i yapmalarını sağ layabilir. Sağ lık 
kurumları, hastalar, çalışanlar, sağ lık siğortası şirketleri, tıbbi tedarikçiler 
ve diğ er paydaşlar arasında karmaşık bir ağ a sahiptir. Stratejik yo netim, 
bu paydaşlar arasında koordinasyonu ve işbirliğ ini kolaylaştırabilir ve 
sağ lık kurumlarının toplumla daha iyi enteğre olmalarına yardımcı 
olabilir (Çınarlı, 2014:23-36).
Sağ lık kurumlarında stratejik yo netimin o nemi, sağ lık sekto ru nu n zorlu 
ve değ işen koşullarına uyum sağ lama, kaynakları etkin kullanma, rekabet 
avantajı elde etme ve paydaşlar arasında işbirliğ i yapma açısından bu yu k 
o neme sahiptir (Birinci, 2021:251-273). Stratejik yo netim, sağ lık 
kurumlarının uzun vadeli hedeflerini belirlemelerine, bunları 
ğerçekleştirmek için stratejiler ğeliştirmelerine ve uyğulamalarına olanak 
tanır (Huebner ve Flessa, 2022:8617). Bu sayede sağ lık kurumları hem 
çalışanların hem de hastaların sağ lığ ı ve refahını daha etkin bir şekilde 
koruyabilir ve toplumun ğenel sağ lık du zeyini iyileştirebilir. Stratejik 
yo netimin etkin bir şekilde uyğulanması, sağ lık sekto ru nde kalite, 
verimlilik ve su rdu ru lebilirliğ i sağ layarak, sağ lık hizmetlerinin 
ğelecekteki ihtiyaçlarına uyğun olarak ğeliştirilmesine katkıda 
bulunacaktır. Bu nedenle, sağ lık kurumları stratejik yo netimi 
benimsemeli ve uyğulamalıdır (Biçer, 2018:405-427).
SAĞLIK KURUMLARINDA YEMEKHANELERİN KURUMSAL YÖNETİMİ 
VE STRATEJİSİNİN ÖNEMİ 

Sağ lık çalışanları, hastalara etkin ve kaliteli sağ lık hizmeti sunmak için 
o zveriyle çalışırken, yemekhaneler de sağ lık kurumlarında çalışanların 
ğu nlu k beslenme ihtiyaçlarını karşılamak için kritik bir rol oynamaktadır. 
Yemekhanelerin kurumsal yo netimi ve stratejisi, sağ lık kurumlarının 
su rdu ru lebilirliğ i, çalışanların sağ lığ ı ve kurumun misyonuna uyğunluğ u 
açısından bu yu k o nem taşımaktadır (Bişkin, 2018:50-72).
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Yemekhaneler, sağ lık kurumlarında çalışanların ğu nlu k beslenme 
ihtiyaçlarını karşılamak amacıyla hizmet veren tesislerdir. Bu hizmetler, 
sağ lık çalışanlarının yoğ un ve stresli iş temposunda denğeli ve sağ lıklı 
beslenmelerini sağ lamak için bu yu k bir o neme sahiptir. Sağ lıklı beslenme, 
çalışanların fiziksel ve zihinsel sağ lığ ını korumak, enerji seviyelerini 
yu ksek tutmak ve iş performansını artırmak için temel bir fakto rdu r. Bu 
nedenle, yemekhanelerin kurumsal yo netimi ve stratejisi, sağ lık 
kurumlarının başarılı olması ve çalışanların verimliliğ ini artırması 
açısından kritik bir role sahiptir (Ross ve diğ ., 2019:358-373).
Yemekhanelerin kurumsal yo netimi, tesisin ğu nlu k işleyişinden sorumlu 
olan ve çalışanların beslenme ihtiyaçlarını etkin bir şekilde karşılamak 
için planlama, orğanizasyon ve kontrol faaliyetlerini içerir. Kurumsal 
yo netim, yemekhanelerin etkili bir şekilde çalışmasını ve çalışanların 
beslenme ihtiyaçlarını zamanında ve uyğun şekilde karşılamasını sağ lar. 
Ayrıca, hijyen standartlarının ve ğıda ğu venliğ inin sağ lanması da 
kurumsal yo netimin o nemli bir parçasıdır (Eren ve Şener, 2017:99-124).
Sağ lık kurumlarında yemekhanelerin stratejisi, kurumun misyonu, 
vizyonu ve değ erlerine uyğun olarak belirlenmelidir. Yemekhanelerin 
stratejisi, çalışanların sağ lıklı ve denğeli beslenmelerini sağ lamanın yanı 
sıra, yemekhanelerin su rdu ru lebilirliğ ini ve mali verimliliğ ini de dikkate 
almalıdır. Strateji, sağ lık kurumlarının finansal kaynaklarını etkin bir 
şekilde kullanarak kaliteli ve çeşitli yemekler sunmalarını ve çalışanların 
beslenme ihtiyaçlarını tatmin edecek hizmetleri sağ lamalarını 
hedeflemelidir (Şantaş ve diğ ., 2013:63-78).
Yemekhanelerin kurumsal yo netimi ve stratejisi, sağ lık çalışanlarının 
sağ lığ ını ve refahını o nemli o lçu de etkileyebilir. Sağ lıklı ve denğeli 
beslenme, çalışanların fiziksel ve zihinsel sağ lığ ını korumak için temel bir 
fakto rdu r. Sağ lıklı beslenme, çalışanların enerji seviyelerini yu ksek 
tutarak iş performansını artırır, hastalıklara yatkınlığ ı azaltır ve ğenel 
sağ lık durumunu iyileştirir. Ayrıca, sağ lıklı beslenme, obezite, diyabet, 
kalp-damar hastalıkları ğibi kronik hastalıkların riskini azaltır ve 
çalışanların işe devamsızlık oranını du şu rerek kurumun verimliliğ ini 
artırır (Çakır, 2017:179-188).
Sağ lık çalışanları, yoğ un iş temposu, stres ve zaman kısıtlamaları 
nedeniyle sağ lıklı beslenmeye dikkat etmekte zorlanabilirler. Bu nedenle, 
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fakto rdu r. Sağ lıklı beslenme, çalışanların enerji seviyelerini yu ksek 
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sağ lık durumunu iyileştirir. Ayrıca, sağ lıklı beslenme, obezite, diyabet, 
kalp-damar hastalıkları ğibi kronik hastalıkların riskini azaltır ve 
çalışanların işe devamsızlık oranını du şu rerek kurumun verimliliğ ini 
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yemekhanelerin sağ lık çalışanları için çeşitli sağ lıklı ve denğeli yemek 
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ğu venli ve hijyenik bir ortamda hazırlanan yemekler tu ketmeli ve besin 
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standartlarının ve ğıda ğu venliğ inin sağ lanması da yemekhanelerin 
başarılı bir şekilde yo netilmesi için o nemlidir. Bu nedenle, sağ lık 
kurumları, yemekhanelerin kurumsal yo netimi ve stratejisi konusunda 
ğereken o nemi ğo stermeli ve çalışanların sağ lıklı beslenme ihtiyaçlarını 
karşılamak için ğerekli adımları atmaları ğerekmektedir (Worley ve diğ ., 
2022:1-17).
SAĞLIK KURUMLARINDA YEMEKHANE HİJYENİ VE STRATEJİK ÖNEMİ  

Sağ lık çalışanları, yoğ un ve stresli iş temposunda, hastaların sağ lığ ını 
korumak için o zveriyle çalışmaktadırlar. Bu nedenle, sağ lık kurumlarında 
yemekhane hijyeni ve stratejik yo netimi, sağ lık çalışanlarının sağ lığ ı ve 
refahı için kritik bir o neme sahiptir. Yemekhane hijyeni, sağ lık 
kurumlarında çalışanların ğu nlu k beslenme ihtiyaçlarını karşılamak 
amacıyla hizmet veren tesislerin sağ lık ve ğu venlik standartlarına uyğun 
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bir şekilde işletilmesini içerir. Yemekhane stratejisi ise, çalışanların 
beslenme ihtiyaçlarını karşılamak ve sağ lıklı beslenme alışkanlıklarını 
teşvik etmek için belirlenen hedefleri ve planları içermektedir (Lim ve 
diğ ., 2022:103727).
Yemekhane hijyeni, sağ lık kurumlarında çalışanların sağ lığ ını korumak ve 
ğıda ğu venliğ ini sağ lamak için kritik bir rol oynamaktadır. Sağ lık 
çalışanları, yoğ un iş temposu ve stres altında çalışmalarından dolayı, 
sağ lıklı beslenmeye o zellikle o nem vermelidirler. Ancak, yemekhanelerde 
hijyen standartlarına uyulmaması ve ğıda ğu venliğ i konusunda yeterli 
o nlemlerin alınmaması, çalışanların sağ lığ ını riske atabilir ve hastalıklara 
neden olabilir. Bu nedenle, sağ lık kurumlarında yemekhane hijyeni, 
çalışanların ğu nlu k beslenme ihtiyaçlarını sağ lıklı ve ğu venli bir şekilde 
karşılamak için vazğeçilmez bir o neme sahiptir (Clayton ve diğ ., 
2015:314–327).
Yemekhane hijyeni, ğıda hazırlama, saklama, pişirme ve servis 
su reçlerinde hijyen standartlarına uyulmasını içerir. Gıdaların temizliğ i 
ve taze olması, sağ lık kurumlarında çalışanların beslenme ihtiyaçlarını 
karşılamak için temel bir ğerekliliktir. Gıdaların doğ ru bir şekilde 
muhafaza edilmesi, bakteri ve mikroorğanizmaların u remesini o nlemeye 
yardımcı olur ve ğıdaların bozulmasını enğeller. Ayrıca, yemekhanelerde 
kullanılan mutfak ekipmanlarının temizliğ i ve dezenfeksiyonu da hijyen 
standartlarına uyulması ğereken o nemli bir adımdır (Ali ve diğ ., 
2022:10051). 
Sağ lık kurumlarında yemekhane hijyeninin sağ lanması, hastane 
enfeksiyonları ve besin zehirlenmesi ğibi sağ lık risklerini azaltmaya 
yardımcı olabilir. Hastane enfeksiyonları, sağ lık çalışanları ve hastalar 
arasında kolayca yayılabilen mikroorğanizmaların neden olduğ u 
enfeksiyonlardır. Yemekhane hijyeni, ğıda hazırlama ve servis 
su reçlerinde hijyenik koşulların sağ lanmasıyla, enfeksiyon riskini 
azaltmaya yardımcı olur. Besin zehirlenmesi ise, ğıdaların hijyenik 
olmayan koşullarda hazırlanması ve saklanması nedeniyle ortaya çıkar. 
Yemekhane hijyeni, ğıdaların ğu venli bir şekilde hazırlanmasını ve 
tu ketilmesini sağ layarak besin zehirlenmesi riskini azaltır (Bloomfield ve 
diğ ., 2007:27-64).
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Yemekhane hijyeni, sadece çalışanların sağ lığ ını korumakla kalmaz, aynı 
zamanda çalışanların iş performansını ve verimliliğ ini de olumlu yo nde 
etkiler. Sağ lıklı beslenme, çalışanların enerji seviyelerini yu ksek tutarak 
iş performansını artırır ve çalışanların işte daha motive ve odaklanmış 
olmalarına yardımcı olur. Ayrıca, sağ lıklı beslenme, çalışanların 
hastalıklara yatkınlığ ını azaltarak işe devamsızlık oranını du şu rebilir ve 
sağ lık kurumlarının iş ğu cu  verimliliğ ini artırır (Sieğel ve diğ ., 2022:1-47).
Yemekhane stratejisi, sağ lık kurumlarında çalışanların beslenme 
ihtiyaçlarını karşılamak ve sağ lıklı beslenme alışkanlıklarını teşvik etmek 
için belirlenen hedefleri ve planları içerir. Strateji, yemekhanelerin 
menu lerini ve yemek seçeneklerini du zenlemeyi, beslenme danışmanlığ ı 
hizmetlerini sunmayı, sağ lıklı beslenmeyi teşvik eden eğ itim ve 
bilinçlendirme kampanyaları du zenlemeyi içerir. Ayrıca, yemekhane 
stratejisi, yemekhanelerin finansal ve operasyonel su reçlerini yo netmeyi 
ve kaynakları etkin bir şekilde kullanmayı hedefler (Eze ve diğ ., 
2017:e6283).
Sağ lık kurumlarında yemekhane stratejisinin etkin bir şekilde 
uyğulanması, sağ lık çalışanlarının sağ lıklı beslenme alışkanlıklarını 
teşvik ederek, çalışanların sağ lık durumunu iyileştirebilir ve hastalıklara 
yatkınlığ ı azaltabilir. Ayrıca, yemekhane stratejisi, çalışanların beslenme 
ihtiyaçlarını tatmin edecek çeşitli ve besleyici yemekler sunarak, 
çalışanların beslenme çeşitliliğ ini artırabilir ve çalışanların sağ lıklı 
beslenmeyi tercih etmelerini sağ lar (Quintiliani ve diğ ., 2010:182–196).
Sağ lık kurumlarında yemekhane hijyeni ve stratejisi, sağ lık çalışanlarının 
sağ lık ve refahını korumak için bu yu k o neme sahiptir. Sağ lıklı ve denğeli 
beslenme, çalışanların fiziksel ve zihinsel sağ lığ ını koruyarak iş 
performansını artırır ve hastalıklara yatkınlığ ı azaltır. Yemekhane hijyeni, 
ğıda ğu venliğ ini sağ layarak çalışanların sağ lık risklerini azaltır ve hastane 
enfeksiyonları ğibi sağ lık risklerini o nler. Ayrıca, yemekhane stratejisi, 
sağ lık çalışanlarının sağ lıklı beslenme alışkanlıklarını teşvik eder ve 
çalışanların sağ lık durumunu iyileştirebilir. Sağ lık kurumları, yemekhane 
hijyeni ve stratejisi konusunda ğereken o nemi ğo stererek, çalışanların 
sağ lık ve refahını koruyabilir ve hastaların sağ lık hizmetlerinden en iyi 
şekilde yararlanmalarını sağ layabilir (O zcan ve diğ ., 2013:71-81). 
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SAĞLIKSIZ BESLENME VE STRES İLİŞKİSİ  

Beslenme ve stres, insan yaşamının o nemli ve birbirinden ayrılmaz 
unsurlarıdır. Sağ lıklı beslenme, insan sağ lığ ının korunması ve optimal 
du zeyde işleyebilmesi için temel bir ğerekliliktir. Ancak modern yaşamın 
ğetirdiğ i zorluklar, iş ve sosyal hayatın hızlı temposu, finansal ve duyğusal 
baskılar ğibi etmenler, insanları sağ lıklı beslenme du zenlerini su rdu rme 
konusunda zorlamaktadır. Bu zorlamaların bir sonucu olarak, stres 
seviyelerinde artış ve beslenme alışkanlıklarında bozulmalar 
ğo zlemlenmektedir (Kaba, 2019:63-81).
Sağ lıksız beslenme ve stres arasındaki ilişki, ğu nu mu zde ğiderek daha 
fazla araştırmacı, sağ lık profesyoneli ve toplum tarafından o nemli bir 
konu olarak ele alınmaktadır. Stres, çeşitli fakto rlerin bireyin zihinsel ve 
fiziksel denğesini tehdit etmesi durumunda ortaya çıkan bir tepkidir. Ve 
ğu nu mu zde neredeyse herkesin hayatında bir şekilde mevcuttur. Stres, 
çalışma yaşamındaki baskılar, aile ilişkilerindeki zorluklar, ekonomik 
ğu vencesizlik ve sosyal etkileşimlerdeki zorlayıcı durumlar ğibi çeşitli 
nedenlerle meydana ğelmekte ve ortaya çıkmaktadır (Aytaç ve Kurtdaş, 
2015:231-250).
Sağ lıksız beslenme ise, denğesiz ve yetersiz besin alımı sonucu vu cudun 
ğerekli besin o ğ elerine ulaşamaması durumudur. Fast food, işlenmiş 
ğıdalar, şekerli içecekler ve du şu k besin değ eri olan atıştırmalıkların 
yayğın tu ketimi, modern yaşamın sağ lıksız beslenme alışkanlıklarının ana 
nedenlerinden birisidir. Bu tu r besinler, vu cutta hızlı bir şekilde enerji 
artışına neden olabilir; ancak bu durum uzun vadede ciddi sağ lık 
sorunlarına yol açmaktadır. Sağ lıksız beslenme, obezite, diyabet, kalp-
damar hastalıkları ve kanser ğibi kronik hastalıklara yatkınlığ ı artırmakta 
ve bağ ışıklık sistemi u zerinde olumsuz etkiler yaratmaktadır (Soğari ve 
diğ ., 2018:1823).
Bu iki o nemli kavram, birbirini olumsuz yo nde etkileyen bir etkileşim 
içerisindedir. Stres altındayken, vu cut kortizol adı verilen bir hormon 
salğılar ve bu hormon, iştahı artırır.  Ve vu cutta yağ  depolama eğ ilimini 
tetikler. Stresli do nemlerde insanlar daha sık olarak "duyğusal yeme" 
olarak adlandırılan, o zellikle yu ksek yağ  ve şeker içeren yiyeceklere 
yo nelme eğ ilimi ğo stermektedir. Bu nedenle, stres altında olan bireylerin 
sağ lıksız besinlere yo nelmeleri, beslenme du zenlerinin bozulmasına ve 
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olumsuz sağ lık sorunlarının ortaya çıkmasın neden olur (Yau ve Potenza, 
2014:255-267).
Sağ lıksız beslenmenin de stres u zerinde olumsuz etkileri vardır. Sağ lıksız 
beslenen bireylerin vu cutlarında, stresle başa çıkmak için ğerekli olan 
besin o ğ elerinin eksikliğ i nedeniyle hormon du zeylerinde denğesizlikler 
meydana ğelmektedir. B vitamini, mağnezyum ve omeğa-3 yağ  asitleri 
ğibi besinler, stresi azaltmaya yardımcı olan o nemli besin o ğ eleridir. Bu 
besin o ğ elerinin yetersiz alımı, stresle başa çıkma mekanizmalarını 
zayıflatır ve stres tepkilerini olumsuz yo nde etkiler (Rao ve diğ ., 2008:77–
82).
Sağ lıksız beslenme ve stres arasındaki ilişki, kişisel du zeyde yaşanan 
zorluklarla sınırlı kalmaz. Aynı zamanda toplum ve ekonomi du zeyinde 
de o nemli sonuçlar doğ urmaktadır. O rneğ in, sağ lıksız beslenme ve stresle 
ilişkili sağ lık sorunları, sağ lık hizmetlerine artan talep ve sağ lık 
harcamalarının artmasına neden olmaktadır. Ayrıca, stres altındaki 
bireylerin verimliliğ i du şmekte ve iş performansları olumsuz yo nde 
etkilenmektedir. Bu da işyerindeki u retkenliğ i azaltmakta ve ekonomiye 
yu k ğetirmektedir. Genel olarak sağ lıksız beslenme ve stres ilişkisinin 
kontrol edilmesi ve oluşabilecek sorunların yok edilmesi için stratejik 
planlamalar ile uyğulamaların hızla hayata ğeçirilmesi ğerekir 
(Richardson ve diğ ., 2015:122). 
Sağ lıklı beslenmenin ve stres yo netiminin o nemi, bireysel sağ lık ve 
toplum sağ lığ ı açısından bu yu k bir o nem taşımaktadır. Sağ lıklı beslenme 
alışkanlıkları, bireylerin fiziksel ve zihinsel sağ lığ ını korumasına ve 
stresle başa çıkmalarına yardımcı olur. Bu noktada, toplum du zeyinde 
bilinçlendirme kampanyaları du zenlenerek, sağ lıklı beslenmenin o nemi 
ve stres yo netimi konusunda farkındalık oluşturulmalıdır.  Sağ lık 
politikalarında stratejik olarak bu konulara daha fazla o nem verilmelidir. 
Ayrıca, iş yerlerinde stresi azaltmaya yo nelik stratejik proğramlar ve 
sağ lıklı besin seçeneklerinin sunulduğ u kantinlerin oluşturulması, 
bireylerin daha sağ lıklı yaşam biçimleri benimsemesine yardımcı 
olacaktır (Firth ve diğ ., 2020:m2382).
İŞ STRESİNİN BESLENME ALIŞKANLIKLARINA ETKİSİ 

İ ş stresinin insanların beslenme alışkanlıklarını olumsuz yo nde 
etkilemesi ve obezite ile ilişkilendirilmesi, sağ lığ ın ve iş performansının 
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korunması açısından o nemli bir konudur. Stres, modern iş yaşamında 
sıkça karşılaşılan bir durumdur ve çalışanların fiziksel ve psikolojik 
sağ lığ ını olumsuz etkiler. İ ş stresi, iş ortamındaki baskı, zaman 
kısıtlamaları, yu ksek beklentiler, du şu k o zerklik ğibi fakto rler nedeniyle 
ortaya çıkar (Leunğ ve diğ ., 2018:109–118).
Stres, beyaz yakalı çalışanların beslenme alışkanlıklarını 
değ iştirebilecekleri bir mekanizma olarak işlev ğo rebilir. Çalışanlar stres 
altında olduğ unda, çoğ u zaman daha fazla yemeğ e ve o zellikle tatlı ve 
şekerli yiyeceklere yo nelme eğ iliminde olabilirler. Bu durum, stres 
hormonları olan kortizol ve ğhrelinin salınımındaki artışla 
ilişkilendirilebilir. Kortizol, vu cuttaki enerji seviyesini artırmaya yardımcı 
olurken, ğhrelin açlık hormonu olarak bilinir ve iştahı artırabilir. Bu 
nedenle, stres altında olan insanların daha fazla yemek yemesi ve tatlı 
tu ketmesi, bu hormonal değ işikliklerle ilişkilidir (Yau ve Potenza, 
2014:255-267).
Stresle başa çıkmak için şeker tu ketiminin artması, kişisel bir strateji 
olarak kabul edilebilir. Şekerin ğeçici olarak mutluluk ve rahatlama hissi 
verdiğ i bilinmektedir. Stres altında olan bireyler, bu nedenle şekerli 
yiyeceklere yo nelerek, kısa su reli bir rahatlama hissi yaşayabilirler. 
Ancak, uzun vadede bu alışkanlık obezite ve ilğili hastalıklar için risk 
oluşturabilir. Şekerli yiyeceklerin fazla tu ketimi, vu cutta insu lin direncine 
yol açabilir, bu da tip 2 diyabet riskini artırır. Ayrıca, yu ksek şeker 
tu ketimi obeziteyi teşvik edebilir ve kalp-damar hastalıkları ğibi ciddi 
sağ lık sorunlarına yol açabilir (Jacques ve diğ ., 2019:178-199).
İ ş stresinin obezite ile ilişkilendirilmesinin yanı sıra, iş stresi aynı 
zamanda iş performansı ve verimliliğ i u zerinde de olumsuz etkiler 
yapabilir. Stres altında olan çalışanlar, odaklanma ve konsantrasyon 
sorunları yaşayabilir, işyerindeki etkili iletişim becerilerini zayıflatabilir 
ve yaratıcılığ ı enğelleyebilir. Ayrıca, kronik stres, yorğunluk ve 
tu kenmişlik hissi yaratarak, çalışanların işe olan bağ lılığ ını azaltabilir ve 
devamsızlık oranlarını artırır (Fağhri ve diğ ., 2015:1-23).
Bu nedenle, iş stresinin etkilerini azaltmak ve çalışanların sağ lıklı 
beslenme alışkanlıklarını korumalarına yardımcı olmak için kurumlar 
o nemli bir rol oynamaktadır. Kurumlar, çalışanların stres yo netimi 
becerilerini ğeliştirmelerine yardımcı olacak eğ itim ve destek 
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korunması açısından o nemli bir konudur. Stres, modern iş yaşamında 
sıkça karşılaşılan bir durumdur ve çalışanların fiziksel ve psikolojik 
sağ lığ ını olumsuz etkiler. İ ş stresi, iş ortamındaki baskı, zaman 
kısıtlamaları, yu ksek beklentiler, du şu k o zerklik ğibi fakto rler nedeniyle 
ortaya çıkar (Leunğ ve diğ ., 2018:109–118).
Stres, beyaz yakalı çalışanların beslenme alışkanlıklarını 
değ iştirebilecekleri bir mekanizma olarak işlev ğo rebilir. Çalışanlar stres 
altında olduğ unda, çoğ u zaman daha fazla yemeğ e ve o zellikle tatlı ve 
şekerli yiyeceklere yo nelme eğ iliminde olabilirler. Bu durum, stres 
hormonları olan kortizol ve ğhrelinin salınımındaki artışla 
ilişkilendirilebilir. Kortizol, vu cuttaki enerji seviyesini artırmaya yardımcı 
olurken, ğhrelin açlık hormonu olarak bilinir ve iştahı artırabilir. Bu 
nedenle, stres altında olan insanların daha fazla yemek yemesi ve tatlı 
tu ketmesi, bu hormonal değ işikliklerle ilişkilidir (Yau ve Potenza, 
2014:255-267).
Stresle başa çıkmak için şeker tu ketiminin artması, kişisel bir strateji 
olarak kabul edilebilir. Şekerin ğeçici olarak mutluluk ve rahatlama hissi 
verdiğ i bilinmektedir. Stres altında olan bireyler, bu nedenle şekerli 
yiyeceklere yo nelerek, kısa su reli bir rahatlama hissi yaşayabilirler. 
Ancak, uzun vadede bu alışkanlık obezite ve ilğili hastalıklar için risk 
oluşturabilir. Şekerli yiyeceklerin fazla tu ketimi, vu cutta insu lin direncine 
yol açabilir, bu da tip 2 diyabet riskini artırır. Ayrıca, yu ksek şeker 
tu ketimi obeziteyi teşvik edebilir ve kalp-damar hastalıkları ğibi ciddi 
sağ lık sorunlarına yol açabilir (Jacques ve diğ ., 2019:178-199).
İ ş stresinin obezite ile ilişkilendirilmesinin yanı sıra, iş stresi aynı 
zamanda iş performansı ve verimliliğ i u zerinde de olumsuz etkiler 
yapabilir. Stres altında olan çalışanlar, odaklanma ve konsantrasyon 
sorunları yaşayabilir, işyerindeki etkili iletişim becerilerini zayıflatabilir 
ve yaratıcılığ ı enğelleyebilir. Ayrıca, kronik stres, yorğunluk ve 
tu kenmişlik hissi yaratarak, çalışanların işe olan bağ lılığ ını azaltabilir ve 
devamsızlık oranlarını artırır (Fağhri ve diğ ., 2015:1-23).
Bu nedenle, iş stresinin etkilerini azaltmak ve çalışanların sağ lıklı 
beslenme alışkanlıklarını korumalarına yardımcı olmak için kurumlar 
o nemli bir rol oynamaktadır. Kurumlar, çalışanların stres yo netimi 
becerilerini ğeliştirmelerine yardımcı olacak eğ itim ve destek 

proğramları du zenlemelidir. Ayrıca, iş ortamında sağ lıklı beslenme 
alışkanlıklarını teşvik eden politikalar ve uyğulamalar benimsenmelidir. 
Sağ lıklı besinlerin erişilebilirliğ ini artırmak için kantinlerde ve 
yemekhanelerde sağ lıklı seçenekler sunulmalı, fiziksel aktiviteyi teşvik 
etmek için spor salonlarına erişim sağ lanmalıdır (Bhui ve diğ ., 2016:318–
325).
Stres altında olan bireylerin daha fazla yemek yemesi ve şeker tu ketimi 
arttırması, obezite ve ilğili hastalıklar için artmış bir risk oluşturmaktadır. 
Aynı zamanda, iş stresi çalışanların iş performansı ve verimliliğ i u zerinde 
de olumsuz etkiler yapabilmektedir. Bu nedenle, kurumlar çalışanların 
stres yo netimi becerilerini ğeliştirmeye yo nelik stratejiler ğeliştirerek ve 
sağ lıklı beslenmeyi teşvik ederek çalışanların sağ lıklı yaşam biçimini 
benimsemelerini desteklemelidir. Bu şekilde, hem çalışanların sağ lık ve 
refahı korunabilir hem de iş performansı ve verimliliğ i artırılabilir 
(Rasheed, 2017:1-2).
EKONOMİK DÜZEYİN BESLENME ALIŞKANLIKLARINA ETKİSİ 

Sosyoekonomik du zey, ğıda seçimleri u zerinde o nemli bir etkiye sahiptir 
ve beslenme alışkanlıkları ile doğ rudan ilişkilidir. Sosyoekonomik du zey, 
bireylerin ğelir du zeyi, eğ itim seviyesi, meslek ve sosyal statu  ğibi 
fakto rlerin bir kombinasyonunu içerir. Bu fakto rler, bireylerin beslenme 
alışkanlıklarını ve ğıda seçimlerini etkileyen o nemli belirleyicilerdir 
(Alkerwi ve diğ ., 2015:e006814).
Beyaz yakalı çalışanlar, ğenellikle yu ksek eğ itim seviyelerine sahip 
olmalarına rağ men, sosyoekonomik du zey açısından farklılık 
ğo sterebilirler. O zellikle du şu k ğelirli iş pozisyonlarında çalışan beyaz 
yakalılar, du şu k sosyoekonomik du zeyde yer alabilir. Bu durum, ğelir 
du zeyinin beslenme alışkanlıkları u zerindeki etkisini vurğulamaktadır 
(Clouğherty ve diğ ., 2013:102-124).
Du şu k sosyoekonomik du zey, ğenellikle daha sınırlı maddi kaynaklara 
sahip olmayı ve ekonomik kısıtlamalarla karşı karşıya kalmayı içerir. Bu 
durum, besinleri seçerken ve satın alırken dikkatli olmayı ğerektirebilir. 
Du şu k ğelirli beyaz yakalı çalışanlar, ğenellikle daha ucuz ve daha kolay 
ulaşılabilir olan işlenmiş ve hazır ğıdaları tercih edebilirler. Bu tu r ğıdalar 
ğenellikle du şu k besin değ eri ve yu ksek kalori içeriğ ine sahiptir ve 
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sağ lıksız bir beslenme biçimine yol açabilir (Pampel ve diğ ., 2010:349–
370).
O te yandan, yu ksek sosyoekonomik du zeydeki beyaz yakalı çalışanlar, 
daha ğeniş bir ğıda yelpazesine ve daha fazla seçeneklere sahip olabilirler. 
Bu nedenle, sağ lıklı besinlerin seçimini ve satın alınmasını daha fazla 
tercih edebilirler. Yu ksek eğ itim seviyesi, sağ lık bilincinin artmasına ve 
sağ lıklı beslenme alışkanlıklarının benimsenmesine katkıda bulunabilir 
(Pechey ve diğ ., 2016:203–209).
Sosyoekonomik du zeyin yanı sıra, psikolojik ve sosyoku ltu rel fakto rler de 
ğıda seçimlerini etkiler. O rneğ in, stres, duyğusal durum ve sosyal çevre, 
bireylerin beslenme tercihlerini belirleyen fakto rler arasındadır. Sosyal 
çevrede sağ lıksız besinlerin yayğın olarak tu ketilmesi, bireylerin bu tu r 
ğıdaları tercih etmelerine yol açabilir (Lima ve diğ ., 2021:695).
Beyaz yakalı çalışanların du şu k fiziksel aktivite du zeyine sahip olmaları 
da beslenme alışkanlıklarını etkiler. Du şu k fiziksel aktivite, vu cutta enerji 
harcanmasını azaltırken, kilo alma riskini artırır. Aynı zamanda, du şu k 
fiziksel aktivite du zeyine sahip olan bireyler, kilo kontrolu nu  
zorlaştırabilir ve obezite ile ilişkilendirilebilecek sağ lıksız beslenme 
alışkanlıklarına yo nelebilirler (Karavelioğlu ve diğ ., 2022:136-141).
Sosyoekonomik du zey, psikolojik ve sosyoku ltu rel fakto rler, beyaz yakalı 
çalışanların beslenme alışkanlıklarını etkileyen o nemli belirleyicilerdir. 
Du şu k sosyoekonomik du zeydeki çalışanlar, sınırlı maddi kaynaklar 
nedeniyle daha sağ lıksız besinleri tercih ederler. Ayrıca, psikolojik ve 
sosyoku ltu rel fakto rler, beslenme tercihlerini ve ğıda seçimlerini 
belirlemekte etkilidir. Bu nedenle, kurumların çalışanların sağ lıklı 
beslenme alışkanlıklarını benimsemelerini teşvik etmek için 
sosyoekonomik du zey, psikolojik ve sosyoku ltu rel fakto rleri ğo z o nu nde 
bulundurması ğerekir (Korkut ve Sevinç, 2021:330-340).
BEYAZ YAKALI SAĞLIK ÇALIŞANLARI VE GELİR ADALETSİZLİĞİ 

Gu nu mu zde iş yaşamında ve toplumda ğiderek artan bir sorun olan ğelir 
adaletsizliğ i, beyaz yakalı sağ lık çalışanları arasında da o nemli bir 
konudur. Sağ lık sekto ru nde çalışan beyaz yakalılar, sağ lık hizmetleri 
sunma ve hastalara bakım sağ lama ğibi kritik ğo revleri yerine ğetirirken, 
aynı zamanda maaş ve diğ er yan haklar açısından adaletsizlikle karşı 
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sağ lıksız bir beslenme biçimine yol açabilir (Pampel ve diğ ., 2010:349–
370).
O te yandan, yu ksek sosyoekonomik du zeydeki beyaz yakalı çalışanlar, 
daha ğeniş bir ğıda yelpazesine ve daha fazla seçeneklere sahip olabilirler. 
Bu nedenle, sağ lıklı besinlerin seçimini ve satın alınmasını daha fazla 
tercih edebilirler. Yu ksek eğ itim seviyesi, sağ lık bilincinin artmasına ve 
sağ lıklı beslenme alışkanlıklarının benimsenmesine katkıda bulunabilir 
(Pechey ve diğ ., 2016:203–209).
Sosyoekonomik du zeyin yanı sıra, psikolojik ve sosyoku ltu rel fakto rler de 
ğıda seçimlerini etkiler. O rneğ in, stres, duyğusal durum ve sosyal çevre, 
bireylerin beslenme tercihlerini belirleyen fakto rler arasındadır. Sosyal 
çevrede sağ lıksız besinlerin yayğın olarak tu ketilmesi, bireylerin bu tu r 
ğıdaları tercih etmelerine yol açabilir (Lima ve diğ ., 2021:695).
Beyaz yakalı çalışanların du şu k fiziksel aktivite du zeyine sahip olmaları 
da beslenme alışkanlıklarını etkiler. Du şu k fiziksel aktivite, vu cutta enerji 
harcanmasını azaltırken, kilo alma riskini artırır. Aynı zamanda, du şu k 
fiziksel aktivite du zeyine sahip olan bireyler, kilo kontrolu nu  
zorlaştırabilir ve obezite ile ilişkilendirilebilecek sağ lıksız beslenme 
alışkanlıklarına yo nelebilirler (Karavelioğlu ve diğ ., 2022:136-141).
Sosyoekonomik du zey, psikolojik ve sosyoku ltu rel fakto rler, beyaz yakalı 
çalışanların beslenme alışkanlıklarını etkileyen o nemli belirleyicilerdir. 
Du şu k sosyoekonomik du zeydeki çalışanlar, sınırlı maddi kaynaklar 
nedeniyle daha sağ lıksız besinleri tercih ederler. Ayrıca, psikolojik ve 
sosyoku ltu rel fakto rler, beslenme tercihlerini ve ğıda seçimlerini 
belirlemekte etkilidir. Bu nedenle, kurumların çalışanların sağ lıklı 
beslenme alışkanlıklarını benimsemelerini teşvik etmek için 
sosyoekonomik du zey, psikolojik ve sosyoku ltu rel fakto rleri ğo z o nu nde 
bulundurması ğerekir (Korkut ve Sevinç, 2021:330-340).
BEYAZ YAKALI SAĞLIK ÇALIŞANLARI VE GELİR ADALETSİZLİĞİ 

Gu nu mu zde iş yaşamında ve toplumda ğiderek artan bir sorun olan ğelir 
adaletsizliğ i, beyaz yakalı sağ lık çalışanları arasında da o nemli bir 
konudur. Sağ lık sekto ru nde çalışan beyaz yakalılar, sağ lık hizmetleri 
sunma ve hastalara bakım sağ lama ğibi kritik ğo revleri yerine ğetirirken, 
aynı zamanda maaş ve diğ er yan haklar açısından adaletsizlikle karşı 

karşıya kalabilmektedir. Gelir adaletsizliğ i, hem çalışanların fiziksel ve 
psikolojik sağ lığ ını etkileyerek kurumların performansını ve verimliliğ ini 
olumsuz yo nde etkilemektedir (Ayparçası, 2022:257-281).
Beyaz yakalı sağ lık çalışanları, tıp, hemşirelik, eczacılık, sağ lık yo netimi ve 
diğ er sağ lık alanlarında uzmanlaşmış profesyonelleri içerir. Bu çalışanlar, 
sağ lık kurumlarında hastaların tedavisi ve bakımı için o nemli bir rol 
oynamaktadır. Ancak, ğelir adaletsizliğ i, bu çalışanların emeğ inin ve 
katkısının adil bir şekilde karşılanmasını zorlaştırmaktadır (Hacı ve 
Teker, 2020:127-131).
Gelir adaletsizliğ i, beyaz yakalı sağ lık çalışanlarının maaşları ve yan 
hakları arasında o nemli farklılıkların olması anlamına ğelir. Bu durum, 
aynı sekto rde aynı meslek ğrubunda çalışan bireyler arasında eşitsizlik ve 
adaletsizlik alğısını doğ urmaktadır. Du şu k ğelirli sağ lık çalışanları, 
yu ksek ğelirli meslektaşlarına kıyasla daha du şu k maaş alabilir ve sosyal 
haklardan yararlanma imkanları daha kısıtlıdır. Bu durum, çalışanların 
motivasyonunu du şu rebilir, iş memnuniyetini azaltabilir ve işten ayrılma 
isteğ ini artırmaktadır (Hiçyılmaz, 2020:670–707).
Gelir adaletsizliğ i, sağ lık çalışanlarının fiziksel ve psikolojik sağ lığ ını da 
olumsuz etkilemektedir. Du şu k ğelirli çalışanlar, maddi zorluklarla karşı 
karşıya kaldıklarında, stres ve kayğı du zeyleri artmaktadır. Aynı zamanda, 
ğelir adaletsizliğ i, du şu k sosyoekonomik du zeyde yaşamanın sağ lığ a 
olumsuz etkileriyle ilişkilendirilen beslenme ve yaşam tarzı 
alışkanlıklarını etkiler. Sağ lıksız beslenme ve du şu k fiziksel aktivite 
du zeyi, obezite, diyabet, kalp-damar hastalıkları ve diğ er kronik 
hastalıklar için risk fakto rlerini ortaya çıkartmaktadır (Çalışkan, 
2010:89–132).
Gelir adaletsizliğ i, kurumların performansını ve verimliliğ ini de 
etkilemektedir. Du şu k ğelirli çalışanlar, ğenellikle daha du şu k 
motivasyona ve bağ lılığ a sahip olabilir. Bu da işyerinde verimliliğ i ve iş 
performansını olumsuz yo nde etkiler. Aynı zamanda, ğelir adaletsizliğ i 
çalışanların arasında çatışma ve memnuniyetsizlik duyğularına neden 
olur.  Çalışma ortamında olumsuz bir atmosfer yaratıldığ ında ekip 
çalışmasını olumsuz etkileyen sorunlar ortaya çıkar.  Çu nku  sağ lık 
sekto ru nde ekip çalışması oldukça o nemlidir. Ekip çalışması ve o rğu tsel 
çalışma stratejisi her zaman etkin halde tutulmalıdır. Bozulan ekip ve 



108

o rğu t yapısı beraberinden farklı sorunların oluşmasına, kalitesiz ve insan 
varlığ ını tehdit eden olumsuzlukların hayat bulmasına neden olur (O ru cu  
ve Kanbur, 2008:85-97).
Beyaz yakalı sağ lık çalışanlarının ğelir adaletsizliğ i, toplumsal adalet ve 
sosyal sorumluluk açısından da o nemli bir meseledir. Sağ lık sekto ru nde 
çalışanların çoğ u, insan sağ lığ ı ve refahının korunmasına yo nelik o nemli 
bir rol oynamaktadır. Bu nedenle, adil ve eşitlikçi bir çalışma ortamı ve 
ğelir dağ ılımı, toplumun ğenel refahı ve sağ lık hizmetlerinin kalitesi 
açısından kritik bir o neme sahiptir (Yıldırım, 2012:21-34).
Gelir adaletsizliğ inin u stesinden ğelmek için, sağ lık kurumları ve 
işverenler o nemli bir sorumluluk u stlenmelidir. Çalışanların eşit işe eşit 
u cret ilkesine uyğun şekilde u cretlendirilmesi ve yan haklardan eşit 
şekilde yararlanmalarının sağ lanması ğerekmektedir. Ayrıca, çalışanların 
iş memnuniyetini artıracak ve işyerindeki ekip çalışmasını destekleyecek 
motivasyon ile destek proğramları ğeliştirilmelidir. Gelir adaletsizliğ inin 
azaltılması, çalışanların psikolojik sağ lığ ını ve refahını iyileştirecek, iş 
performansını olumlu yo nde etkileyecektir (Acar ve Demir, 2019:81-
109).
Beyaz yakalı sağ lık çalışanları arasındaki ğelir adaletsizliğ i, o nemli bir 
sosyal ve ekonomik sorun olarak karşımıza çıkmaktadır. Bu adaletsizlik, 
çalışanların maddi ve manevi açıdan zorluklarla karşı karşıya kalmasına, 
sağ lıksız yaşam biçimleri ve du şu k motivasyon ğibi olumsuz sonuçlara yol 
açmaktadır. Bu nedenle, ğelir adaletsizliğ inin azaltılması ve adil bir 
çalışma ortamının oluşturulması hem çalışanların sağ lığ ını korumak hem 
de kurumların performansını ile verimliliğ ini artırmak için o nemlidir. 
Toplumsal adalet ve sosyal sorumluluk perspektifinden bakıldığ ında, adil 
ve eşitlikçi bir çalışma ortamının sağ lanması, toplumun ğenel refahı ve 
sağ lık hizmetlerinin kalitesi açısından kritik bir o neme sahiptir (Çelik, 
2004:53-91).
SAĞLIK ÇALIŞANLARINA YÖNELİK ŞİDDET VE BESLENME 
ÜZERİNDEKİ OLUMSUZ ETKİLERİ  

Sağ lık çalışanları, toplumun sağ lığ ını korumak ve iyileştirmek için o nemli 
bir ğo rev u stlenen kritik meslek ğruplarıdır. Hastaların tedavi ve bakımını 
sağ lama konusunda bu yu k bir sorumluluk taşıyan bu çalışanlar, sıklıkla 
zorlu ve stresli iş koşullarıyla karşı karşıya kalabilmektedir. Ne yazık ki, 
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o rğu t yapısı beraberinden farklı sorunların oluşmasına, kalitesiz ve insan 
varlığ ını tehdit eden olumsuzlukların hayat bulmasına neden olur (O ru cu  
ve Kanbur, 2008:85-97).
Beyaz yakalı sağ lık çalışanlarının ğelir adaletsizliğ i, toplumsal adalet ve 
sosyal sorumluluk açısından da o nemli bir meseledir. Sağ lık sekto ru nde 
çalışanların çoğ u, insan sağ lığ ı ve refahının korunmasına yo nelik o nemli 
bir rol oynamaktadır. Bu nedenle, adil ve eşitlikçi bir çalışma ortamı ve 
ğelir dağ ılımı, toplumun ğenel refahı ve sağ lık hizmetlerinin kalitesi 
açısından kritik bir o neme sahiptir (Yıldırım, 2012:21-34).
Gelir adaletsizliğ inin u stesinden ğelmek için, sağ lık kurumları ve 
işverenler o nemli bir sorumluluk u stlenmelidir. Çalışanların eşit işe eşit 
u cret ilkesine uyğun şekilde u cretlendirilmesi ve yan haklardan eşit 
şekilde yararlanmalarının sağ lanması ğerekmektedir. Ayrıca, çalışanların 
iş memnuniyetini artıracak ve işyerindeki ekip çalışmasını destekleyecek 
motivasyon ile destek proğramları ğeliştirilmelidir. Gelir adaletsizliğ inin 
azaltılması, çalışanların psikolojik sağ lığ ını ve refahını iyileştirecek, iş 
performansını olumlu yo nde etkileyecektir (Acar ve Demir, 2019:81-
109).
Beyaz yakalı sağ lık çalışanları arasındaki ğelir adaletsizliğ i, o nemli bir 
sosyal ve ekonomik sorun olarak karşımıza çıkmaktadır. Bu adaletsizlik, 
çalışanların maddi ve manevi açıdan zorluklarla karşı karşıya kalmasına, 
sağ lıksız yaşam biçimleri ve du şu k motivasyon ğibi olumsuz sonuçlara yol 
açmaktadır. Bu nedenle, ğelir adaletsizliğ inin azaltılması ve adil bir 
çalışma ortamının oluşturulması hem çalışanların sağ lığ ını korumak hem 
de kurumların performansını ile verimliliğ ini artırmak için o nemlidir. 
Toplumsal adalet ve sosyal sorumluluk perspektifinden bakıldığ ında, adil 
ve eşitlikçi bir çalışma ortamının sağ lanması, toplumun ğenel refahı ve 
sağ lık hizmetlerinin kalitesi açısından kritik bir o neme sahiptir (Çelik, 
2004:53-91).
SAĞLIK ÇALIŞANLARINA YÖNELİK ŞİDDET VE BESLENME 
ÜZERİNDEKİ OLUMSUZ ETKİLERİ  

Sağ lık çalışanları, toplumun sağ lığ ını korumak ve iyileştirmek için o nemli 
bir ğo rev u stlenen kritik meslek ğruplarıdır. Hastaların tedavi ve bakımını 
sağ lama konusunda bu yu k bir sorumluluk taşıyan bu çalışanlar, sıklıkla 
zorlu ve stresli iş koşullarıyla karşı karşıya kalabilmektedir. Ne yazık ki, 

son yıllarda sağ lık çalışanlarına yo nelik şiddet vakaları artmış, hem 
çalışanların fiziksel ve psikolojik sağ lığ ını olumsuz yo nde etkilemiş hem 
de beslenme alışkanlıklarını değ iştirmiştir. Sağ lık çalışanlarına yo nelik 
şiddet, beslenme u zerinde olumsuz etkiler yaratarak hem bireylerin 
sağ lık durumunu hem de iş performansını etkileyebilmektedir 
(İ mirlioğ lu, 2009:53-101).
Sağ lık çalışanlarına yo nelik şiddet, so zlu , fiziksel veya duyğusal olarak 
saldırğan davranışlarla kendini ğo stermektedir. Bu tu r şiddet vakaları, 
hastanelerde, sağ lık merkezlerinde, acil servislerde ve hatta ev 
ziyaretlerinde bile meydana ğelebilmektedir. Şiddetin nedenleri arasında 
hasta ya da hasta yakınlarının duyğusal tepkileri, uzun bekleme su releri, 
iletişim eksikliğ i, iş yu ku  ve stresli iş koşulları ğibi fakto rler 
bulunmaktadır. Sağ lık çalışanları, bu şiddet vakalarıyla sıklıkla karşı 
karşıya kalırken, şiddetin beslenme u zerindeki olumsuz etkileri de ğo z 
ardı edilmektedir (Bıkıcı, 2013:43-56).
Şiddetin sağ lık çalışanlarının beslenme alışkanlıkları u zerindeki etkisi, 
çeşitli mekanizmalar aracılığ ıyla ortaya çıkmaktadır. O ncelikle, şiddete 
maruz kalmak ve stres altında çalışmak, çalışanların psikolojik sağ lığ ını 
etkilemekte ve stresle başa çıkmak için sağ lıksız besinlere yo nelmelerine 
neden olmaktadır. Çalışanlar, stres ve duyğusal zorluklarla başa çıkmak 
için tatlı ve yağ lı yiyeceklere yo nelmektedir. Bu durum sağ lık çalışanların 
obezite ve diğ er kronik hastalık risklerini arttırmaktadır (Terkeş ve diğ ., 
2022:620-634).
Ayrıca, şiddetin iş performansı ve verimlilik u zerinde olumsuz etkileri de 
beslenmeyi etkileyebilmektedir. Şiddet vakaları, çalışanların 
motivasyonunu du şu rmekte ve iş memnuniyetini azaltmaktadır. Bu da 
işyerindeki atmosferi olumsuz etkilemekte ve çalışanların işyerindeki 
beslenme alışkanlıklarını olumsuz yo nde değ iştirmektedir. Motivasyon ve 
iş memnuniyeti du şu k olan çalışanlar, ğenellikle sağ lıksız besinleri daha 
fazla tu ketmeye ve du zensiz bir beslenme du zenine sahip olmaya eğ ilimli 
olabilmektedir (Tekinğu ndu z ve diğ ., 2015:39-64).
Şiddetin beslenme u zerindeki olumsuz etkileri, sağ lık çalışanlarının 
fiziksel sağ lığ ını da etkilemektedir. Sağ lıksız beslenme alışkanlıkları, 
obezite, diyabet, kalp-damar hastalıkları ve diğ er kronik hastalıkların 
riskini arttırmaktadır. Bu hastalıklar hem çalışanların bireysel sağ lığ ını 
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hem de iş performansını etkileyerek iş ğu cu nu n verimliliğ ini du şu rerek 
sağ lık sekto ru nu n su rdu ru lebilirliğ ini tehdit etmektedir (Devran ve 
Aslan, 2018:307-317).
Sağ lık çalışanlarına yo nelik şiddetin beslenme u zerindeki olumsuz 
etkilerinin u stesinden ğelmek için, kurumlar ve işverenler o nemli bir rol 
oynamaktadır. İ şyerlerinde şiddetin o nlenmesine yo nelik politikalar ve 
proğramlar uyğulanmalı, çalışanların duyğusal destek ve psikolojik 
danışmanlık hizmetlerine erişimleri sağ lanmalıdır. Ayrıca, sağ lıklı 
beslenme ve yaşam tarzı alışkanlıklarını teşvik eden eğ itim ve 
bilinçlendirme kampanyaları du zenlenmelidir (Akça ve diğ ., 2014:1-12).
Sağ lık çalışanları, toplumun sağ lığ ını korumak ve iyileştirmek için o nemli 
bir role sahiptir ve bu rolu  yerine ğetirirken desteklenmeye ihtiyaçları 
vardır. Şiddetin beslenme u zerindeki olumsuz etkilerinin farkında olmak 
ve bu etkilerin u stesinden ğelmek için bireysel ve kurumsal du zeyde çaba 
ğo sterilmelidir. Sağ lık çalışanlarının fiziksel ve psikolojik sağ lığ ının 
korunması hem bireysel refahlarını hem de toplumun ğenel sağ lık 
durumunu olumlu yo nde etkileyecektir (Aydın, 2018:2-26).
Sağ lık çalışanlarına yo nelik şiddet, beslenme u zerinde olumsuz etkilere 
yol açarak, çalışanların sağ lık durumunu ve iş performansını 
olumsuzlaştırmaktadır (Bıçkıcı, 2013:43-56). Sağ lık çalışanlarına yo nelik 
şiddetin u stesinden ğelmek ve sağ lıklı bir çalışma ortamı oluşturmak için 
çeşitli o nlemler alınmalıdır. Şiddeti o nlemeye yo nelik politikaların ve 
proğramların uyğulanması, çalışanların duyğusal ve psikolojik desteğ inin 
sağ lanması, sağ lıklı beslenme ve yaşam tarzı alışkanlıklarının teşvik 
edilmesi, sağ lık çalışanlarının sağ lığ ını ve refahını korumak için o nemli 
adımlardır (Aydın, 2018:2-26). Sağ lık çalışanlarına yo nelik şiddetin 
o nlenmesi ve etkilerinin azaltılması, sağ lık sekto ru nu n su rdu ru lebilirliğ i 
ve toplumun ğenel refahı açısından bu yu k o neme sahiptir.
SAĞLIKSIZ BESLENME VE KİŞİSEL STRATEJİ YÖNETİMİ  

Sağ lıksız beslenme, ğu nu mu zde ğiderek artan bir sağ lık sorunu haline 
ğelmiştir. İ nsanların beslenme alışkanlıkları, modern yaşamın ğetirdiğ i 
hızlı tempo, iş ve sosyal hayatın baskıları, reklamların etkisi ğibi çeşitli 
etmenlerin etkisiyle olumsuz yo nde etkilenmiştir. Fast food 
restoranlarının yayğınlaşması, işlenmiş ğıdaların tu ketimi ve şekerli 
içeceklerin artan talebi, sağ lıksız beslenme alışkanlıklarını tetikleyen 
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hem de iş performansını etkileyerek iş ğu cu nu n verimliliğ ini du şu rerek 
sağ lık sekto ru nu n su rdu ru lebilirliğ ini tehdit etmektedir (Devran ve 
Aslan, 2018:307-317).
Sağ lık çalışanlarına yo nelik şiddetin beslenme u zerindeki olumsuz 
etkilerinin u stesinden ğelmek için, kurumlar ve işverenler o nemli bir rol 
oynamaktadır. İ şyerlerinde şiddetin o nlenmesine yo nelik politikalar ve 
proğramlar uyğulanmalı, çalışanların duyğusal destek ve psikolojik 
danışmanlık hizmetlerine erişimleri sağ lanmalıdır. Ayrıca, sağ lıklı 
beslenme ve yaşam tarzı alışkanlıklarını teşvik eden eğ itim ve 
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vardır. Şiddetin beslenme u zerindeki olumsuz etkilerinin farkında olmak 
ve bu etkilerin u stesinden ğelmek için bireysel ve kurumsal du zeyde çaba 
ğo sterilmelidir. Sağ lık çalışanlarının fiziksel ve psikolojik sağ lığ ının 
korunması hem bireysel refahlarını hem de toplumun ğenel sağ lık 
durumunu olumlu yo nde etkileyecektir (Aydın, 2018:2-26).
Sağ lık çalışanlarına yo nelik şiddet, beslenme u zerinde olumsuz etkilere 
yol açarak, çalışanların sağ lık durumunu ve iş performansını 
olumsuzlaştırmaktadır (Bıçkıcı, 2013:43-56). Sağ lık çalışanlarına yo nelik 
şiddetin u stesinden ğelmek ve sağ lıklı bir çalışma ortamı oluşturmak için 
çeşitli o nlemler alınmalıdır. Şiddeti o nlemeye yo nelik politikaların ve 
proğramların uyğulanması, çalışanların duyğusal ve psikolojik desteğ inin 
sağ lanması, sağ lıklı beslenme ve yaşam tarzı alışkanlıklarının teşvik 
edilmesi, sağ lık çalışanlarının sağ lığ ını ve refahını korumak için o nemli 
adımlardır (Aydın, 2018:2-26). Sağ lık çalışanlarına yo nelik şiddetin 
o nlenmesi ve etkilerinin azaltılması, sağ lık sekto ru nu n su rdu ru lebilirliğ i 
ve toplumun ğenel refahı açısından bu yu k o neme sahiptir.
SAĞLIKSIZ BESLENME VE KİŞİSEL STRATEJİ YÖNETİMİ  

Sağ lıksız beslenme, ğu nu mu zde ğiderek artan bir sağ lık sorunu haline 
ğelmiştir. İ nsanların beslenme alışkanlıkları, modern yaşamın ğetirdiğ i 
hızlı tempo, iş ve sosyal hayatın baskıları, reklamların etkisi ğibi çeşitli 
etmenlerin etkisiyle olumsuz yo nde etkilenmiştir. Fast food 
restoranlarının yayğınlaşması, işlenmiş ğıdaların tu ketimi ve şekerli 
içeceklerin artan talebi, sağ lıksız beslenme alışkanlıklarını tetikleyen 

o nemli fakto rler arasında yer almaktadır. Sağ lıksız beslenmenin ortaya 
çıkmasına yo nelik kamuya açık reklamlar ve bu reklamlar içerisinde yer 
alan u ru nlerin tu ketilmesi ile birlikte kronik sağ lık sorunlarının ciddi 
artış ğo sterdiğ i bilinmektedir. O zellikle Amerika Birleşik Devletleri’nde 
hazır ğıda tu ketiminin yu ksek olması aşırı obezite sorunlarının ortaya 
çıkmasına neden olmaktadır. Bu durum diğ er ğelişmiş du nya u lkelerinde 
de o nemli bir sağ lık sorunu olarak ğo sterilmektedir (Soğrai ve diğ ., 
2018:1823).
Bununla birlikte, ğu nu mu zde sağ lıksız beslenme alışkanlıklarının o nu ne 
ğeçmek için farkındalık artmıştır. Bu konuda kamusal aydınlatma 
uyğulamalarının hızla bireysel ve toplumsal anlamda hayata ğeçirildiğ ini 
so yleyebiliriz. Bu aydınlatma ve kamusal uyğulamalar bireysel anlamda 
daha sağ lıklı beslenmenin o nemini kavramaya ve daha bilinçli beslenme 
tercihleri yapmaya yo nelik çabalar ğo stermektedir. Bu noktada, kişisel 
strateji yo netimi kavramı, sağ lıksız beslenme ile mu cadelede etkili bir rol 
oynamaktadır. Kişisel strateji yo netimi, bireylerin hedeflerine ulaşmak ve 
olumsuz alışkanlıklarından kurtulmak için planlı ve du zenli bir şekilde 
hareket etmelerini sağ layan yo ntemlerin bu tu nu  olarak kabul 
edilmektedir (Gorski ve Roberto, 2015:81-90).
Sağ lıksız beslenme ile mu cadelede kişisel strateji yo netimi, bireylerin 
beslenme tercihlerini ve alışkanlıklarını olumlu yo nde değ iştirmelerine 
yardımcı olmaktadır. Bu stratejiler, bireylerin sağ lıklı besinlere 
yo nelmelerini teşvik ederken, zararlı besinleri tu ketme sıklığ ını 
azaltmaya yo nelik adımlar atmalarına olanak tanımaktadır. Aynı 
zamanda, kişisel strateji yo netimi, bireylerin duyğusal yeme ğibi sağ lıksız 
davranışlardan uzak durmalarına ve stresle başa çıkmak için daha sağ lıklı 
yollar bulmalarına da katkı sağ lamaktadır (Wonğprawma ve diğ ., 
2022:821016).
Sağ lıksız beslenme ve kişisel strateji yo netimi arasındaki ilişkiyi daha 
derinlemesine incelemek ve bu ilişkinin altında yatan mekanizmalarını 
iyi anlamak ğerekir. Ayrıca, kişisel strateji yo netiminin sağ lıksız 
beslenmeyle mu cadeledeki etkili rol oynadığ ını vurğulayarak, bireylerin 
sağ lıklı beslenme alışkanlıklarını benimsemelerini teşvik edecek 
stratejilerin belirlenmesine katkı sağ lamak ğerekir (Chen ve Antonelli, 
2020:1898).
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Birçok çalışma, kişisel strateji yo netimi ile sağ lıklı beslenme arasında 
pozitif bir ilişki olduğ unu ğo stermektedir. Kişisel strateji yo netimi 
becerilerine sahip olan bireyler, sağ lıksız besinleri daha az tu ketme 
eğ iliminde ve sağ lıklı beslenmeyi benimsemeye daha isteklidirler. Bu 
bireyler, sağ lıksız besinlere yo nelik duyğusal bağ lılıkları ve ihtiyaçları 
konusunda daha iyi farkındalığ a sahip olduklarından, duyğusal yeme 
davranışları azalmaktadır. Ayrıca, kişisel strateji yo netimi, bireylerin 
stresle başa çıkmalarına yardımcı olmakta ve stresli durumlarda sağ lıksız 
besinlere yo nelmelerini enğellemektedir (Tek ve diğ ., 2016:59-71).
Kişisel strateji yo netiminin sağ lıksız beslenmeyle mu cadelede etkili 
olmasının altında yatan mekanizmalar, çeşitli psikolojik ve davranışsal 
su reçlerle ilğili olarak kabul edilmektedir. O z-farkındalık, o z-kontrol ve 
motivasyon, kişisel strateji yo netiminin temel bileşenleri olarak kabul 
ğo rmektedir. Bireyler, sağ lıksız besinlere yo nelmeye neden olan 
tetikleyicileri fark etmeye başladıklarında, o z-farkındalık artmakta ve 
sağ lıklı beslenme tercihleri yapmaya yo nelik kararlar almaktadır. Ayrıca, 
kişisel strateji yo netimi, bireylerin o z-kontrol becerilerini 
ğeliştirmelerine yardımcı olarak, sağ lıksız besinleri tu ketme sıklığ ını 
azaltmaktadır. Motivasyon, kişisel strateji yo netiminin temel itici ğu cu nu  
oluşturmakta ve bireyleri sağ lıklı beslenme alışkanlıklarını benimsemeye 
yo nlendirmektedir (Verstuyf ve diğ ., 2012:21).
Bireylerin kişisel strateji yo netimi becerilerini ğeliştirmeleri ve sağ lıksız 
beslenmeyi azaltmaya yo nelik adımlar atmaları, sağ lıklı yaşam biçimini 
su rdu rmelerine; olumsuz sağ lık sonuçlarından korunmalarına yardımcı 
olmaktadır. Bu noktada, eğ itim ve danışmanlık hizmetleri, bireylerin 
kişisel strateji yo netimi becerilerini ğeliştirmelerine ve sağ lıklı beslenme 
tercihlerini benimsemelerine destek sağ lamaktadır. Ayrıca, sağ lıklı 
besinlerin erişilebilirliğ ini artırmak ve sağ lıksız besinlere yo nelik talebi 
azaltmak için çeşitli politika ve teşvik o nlemlerin alınmasını zorunlu hale 
ğetirmektedir (Savucu, 2020:34-43).
Sağ lıksız beslenme ve kişisel strateji yo netimi arasındaki ilişki, bireylerin 
sağ lığ ı ve refahı açısından bu yu k bir o nem taşımaktadır. Kişisel strateji 
yo netimi, bireylerin sağ lıksız beslenme alışkanlıklarını değ iştirmelerine 
ve daha sağ lıklı beslenme tercihleri yapmalarına yardımcı olmaktadır. 
Kişisel strateji yo netiminin sağ lıksız beslenmeyle mu cadeledeki o nemini 
vurğulayan çok sayıda literatu re kazandırılmış bilimsel çalışma 
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oluşturmakta ve bireyleri sağ lıklı beslenme alışkanlıklarını benimsemeye 
yo nlendirmektedir (Verstuyf ve diğ ., 2012:21).
Bireylerin kişisel strateji yo netimi becerilerini ğeliştirmeleri ve sağ lıksız 
beslenmeyi azaltmaya yo nelik adımlar atmaları, sağ lıklı yaşam biçimini 
su rdu rmelerine; olumsuz sağ lık sonuçlarından korunmalarına yardımcı 
olmaktadır. Bu noktada, eğ itim ve danışmanlık hizmetleri, bireylerin 
kişisel strateji yo netimi becerilerini ğeliştirmelerine ve sağ lıklı beslenme 
tercihlerini benimsemelerine destek sağ lamaktadır. Ayrıca, sağ lıklı 
besinlerin erişilebilirliğ ini artırmak ve sağ lıksız besinlere yo nelik talebi 
azaltmak için çeşitli politika ve teşvik o nlemlerin alınmasını zorunlu hale 
ğetirmektedir (Savucu, 2020:34-43).
Sağ lıksız beslenme ve kişisel strateji yo netimi arasındaki ilişki, bireylerin 
sağ lığ ı ve refahı açısından bu yu k bir o nem taşımaktadır. Kişisel strateji 
yo netimi, bireylerin sağ lıksız beslenme alışkanlıklarını değ iştirmelerine 
ve daha sağ lıklı beslenme tercihleri yapmalarına yardımcı olmaktadır. 
Kişisel strateji yo netiminin sağ lıksız beslenmeyle mu cadeledeki o nemini 
vurğulayan çok sayıda literatu re kazandırılmış bilimsel çalışma 

bulunmaktadır (Sipahi, 2020:189-198). Bireylerin daha sağ lıklı ve bilinçli 
beslenme alışkanlıkları benimsemelerine katkı sağ layacak o nemli bir 
rehberlik bu literatu r çalışmalarında sunulmaktadır. Aynı zamanda, 
sağ lıksız beslenme ve kişisel strateji yo netimi konusunda yapılan 
araştırmaların daha da derinleştirilmesini ve bu alanda yeni stratejilerin 
ğeliştirilmesini teşvik eden bir temel sağ lanması ğerekliliğ ini de ortaya 
çıkarmaktadır. Bu şekilde, toplumun sağ lığ ı ve refahını artırmak için etkili 
mu dahaleler ğeliştirilerek sağ lıklı yaşam biçiminin yayğınlaşması 
desteklenebilir (Be dard ve diğ ., 2020:e0244292).
SAĞLIKLI BESLENME VE KURUMSAL YÖNETİM İLİŞKİSİ  

Sağ lıklı beslenme, bireylerin fiziksel ve zihinsel sağ lığ ını korumak ve 
ğeliştirmek için temel bir ğerekliliktir. Denğeli ve sağ lıklı beslenme, 
hastalıklara yatkınlığ ı azaltır, enerji du zeyini artırır, vu cut fonksiyonlarını 
destekler ve yaşam kalitesini olumlu yo nde etkiler. Ancak, modern 
yaşamın ğetirdiğ i yoğ un iş temposu, iş ve sosyal hayatın baskısı, hızlı 
tu ketim alışkanlıkları ğibi etkenler, sağ lıklı beslenme alışkanlıklarının 
oluşmasını ve su rdu ru lmesini ğu çleştiren o nemli zorluklar 
oluşturmuştur (U nsal, 2019:1-10).
Bu bağ lamda, kurumsal yo netim, bireylerin sağ lıklı beslenme 
alışkanlıklarını benimsemeleri ve su rdu rmeleri için o nemli bir rol 
oynamaktadır. Kurumsal yo netim, bir kurumun tu m işleyişini ve 
çalışanlarının refahını iyileştirmeyi amaçlayan bir su reçtir. Bu su reç, 
çalışanların sağ lıklı yaşam biçimini benimsemelerine yo nelik politika ve 
stratejilerin oluşturulmasını içerir. Dolayısıyla, sağ lıklı beslenme ve 
kurumsal yo netim arasında ğu çlu  bir ilişki bulunmaktadır (Bozkurt ve 
Erdoğ an, 2019:75-94).
Sağ lıklı beslenme ve kurumsal yo netim arasındaki ilişkiyi daha 
derinlemesine incelemek ve bu ilişkinin altında yatan mekanizmaları 
anlamak oldukça o nemli bir boyuttur. Ayrıca, kurumsal yo netimin sağ lıklı 
beslenme alışkanlıklarının oluşmasını ve su rdu ru lmesini nasıl 
etkilediğ ini vurğulamak, kurumların çalışanlarının sağ lığ ını ve refahını 
iyileştirmeye yo nelik o nemli stratejilerin belirlenmesine o nem 
verilmelidir (Sayğılı ve diğ ., 2022:165-178).
Sağ lıklı beslenme ve kurumsal yo netim arasındaki ilişki, çalışanların 
beslenme alışkanlıklarını doğ rudan etkileyen bir dizi fakto ru  
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içermektedir. İ ş yerinde sunulan yemek seçenekleri, çalışanların 
beslenme tercihlerini şekillendirmede o nemli bir role sahiptir. Sağ lıklı 
besinlerin çeşitli ve kolay erişilebilir olması, çalışanların daha sağ lıklı 
seçimler yapmasını teşvik ederken, sağ lıksız besinlerin sınırlı sunumu ise 
bu tu r besinlerin tu ketimini azaltmaktadır. Ayrıca, kurumlar tarafından 
du zenlenen sağ lık ve beslenme eğ itimleri, çalışanların beslenme bilincini 
artırarak, daha bilinçli beslenme tercihleri yapmalarına imkan ve olanak 
tanımaktadır (Sayan, 1999:53-65).
Kurumsal yo netim, çalışanların sağ lıklı beslenme alışkanlıklarını 
benimsemelerini teşvik etmek için çeşitli politikalar ve teşvikler de 
oluşturabilir. O rneğ in, sağ lıklı besinleri tu ketmeye yo nelik teşvikler, 
çalışanların bu tu r besinleri tercih etmelerini ve sağ lıklı beslenmeyi 
benimsemelerini kolaylaştırmaktadır. Aynı şekilde, sağ lıksız besinlere 
yo nelik ek verğiler veya kısıtlamalar, çalışanların bu tu r besinlerin 
tu ketimini azaltmalarına ve sağ lıklı beslenme alışkanlıklarını olumlu 
yo nde etkilemelerine yardımcı olabilir (Ural ve Yolağiden, 2022:996-
1017).
Kurumsal yo netim, sağ lıklı beslenme ve refahı iyileştirmeyi amaçlayan 
çalışma ortamları oluşturarak da çalışanların sağ lıklı beslenme 
alışkanlıklarını teşvik edebilir. O rneğ in, du zenlenen eğzersiz etkinlikleri, 
spor salonlarına erişim ve sağ lık taramaları ğibi etkinlikler, çalışanların 
fiziksel sağ lığ ını destekleyerek, sağ lıklı beslenmeyle birlikte ğenel sağ lık 
durumlarını iyileştirebilir (Duran ve diğ ., 2018:138-147).
Kurumsal yo netimin sağ lıklı beslenme alışkanlıklarının oluşmasında ve 
su rdu ru lmesindeki su reç kurumsal yo netim tarafından takip edilmelidir. 
Sağ lık politikalarının ve kurumsal stratejilerin bu yo nde iyileştirilmesine 
yo nelik farklı katkılar ile olanaklar hayata ğeçirilmelidir. Aynı zamanda, 
sağ lıklı beslenme ve kurumsal yo netim arasındaki ilişkinin daha 
derinlemesine yo nelik anlaşılması kolay stratejiler yaratılarak, sağ lıklı 
yaşam biçimini teşvik edilmeli; çalışanların refahını artıran etkili 
mu dahalelerin hayata ğeçirilmesi oldukça o nemlidir (Sakarya ve O zmen, 
2008:103-126).
Sağ lıklı beslenme ve kurumsal yo netim arasındaki ilişki, bireylerin ve 
toplumun sağ lığ ı açısından bu yu k bir o nem taşımaktadır. Kurumsal 
yo netim, çalışanların sağ lıklı beslenme alışkanlıklarını olumlu yo nde 
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durumlarını iyileştirebilir (Duran ve diğ ., 2018:138-147).
Kurumsal yo netimin sağ lıklı beslenme alışkanlıklarının oluşmasında ve 
su rdu ru lmesindeki su reç kurumsal yo netim tarafından takip edilmelidir. 
Sağ lık politikalarının ve kurumsal stratejilerin bu yo nde iyileştirilmesine 
yo nelik farklı katkılar ile olanaklar hayata ğeçirilmelidir. Aynı zamanda, 
sağ lıklı beslenme ve kurumsal yo netim arasındaki ilişkinin daha 
derinlemesine yo nelik anlaşılması kolay stratejiler yaratılarak, sağ lıklı 
yaşam biçimini teşvik edilmeli; çalışanların refahını artıran etkili 
mu dahalelerin hayata ğeçirilmesi oldukça o nemlidir (Sakarya ve O zmen, 
2008:103-126).
Sağ lıklı beslenme ve kurumsal yo netim arasındaki ilişki, bireylerin ve 
toplumun sağ lığ ı açısından bu yu k bir o nem taşımaktadır. Kurumsal 
yo netim, çalışanların sağ lıklı beslenme alışkanlıklarını olumlu yo nde 

etkilemekte ve dolayısıyla sağ lıklı yaşam biçimini teşvik etmektedir. 
Sağ lıklı beslenme ve kurumsal yo netim konusunda yapılan 
araştırmalardaki boşluklar bilimsel anlamda doldurulmalıdır.  Sağ lıklı 
yaşam biçimini su rdu rmeye yo nelik politika ve stratejilerin 
ğeliştirilmesine katkı sağ layacak rehber kaynaklar ve uyğulamalar hızla 
hayata ğeçirilmelidir (Savucu, 2020:34-43).
ÇALIŞANLAR AÇISINDAN SAĞLIKLI BESLENMEYE YÖNELİK 
UYGULANAN KURUMSAL STRATEJİLER  

Gu nu mu zde, sağ lıklı beslenme ve iyi bir yaşam tarzı benimsemek, 
çalışanların fiziksel ve zihinsel sağ lığ ını korumak, iş performansını 
artırmak için ğiderek daha fazla o nem kazandığ ı ğo ru lmektedir. Sağ lıklı 
beslenme, bireylerin hastalıklara yatkınlığ ını azaltırken, enerji du zeyini 
artırarak verimliliğ i attırmakta ve ğenel refahı iyileştirmektedir. Ancak, 
yoğ un iş temposu, stres, zaman kısıtlamaları ve diğ er ğu nlu k zorluklar, 
çalışanların sağ lıklı beslenme alışkanlıkları benimsemesini ve 
su rdu rmesini ğu çleştirmektedir. Bu nedenle, kurumsal du zeyde 
uyğulanan stratejiler, çalışanların sağ lıklı beslenmeyi benimsemelerini 
teşvik etmek ve desteklemek için kritik o neme sahiptir (Çakır, 2017:179-
188).
Çalışanlar açısından sağ lıklı beslenmeye yo nelik uyğulanan kurumsal 
stratejileri daha derinlemesine incelemek ve bu stratejilerin etkilerini 
anlamak ğerekir. Sağ lıklı beslenmeye yo nelik kurumsal stratejilerin etkili 
bir şekilde uyğulanmasına ve destekleyecek o nemli fakto r ve stratejilerin 
çalışanların sağ lık ile refahını nasıl etkilediğ ini kurumsal anlamda 
izlenmelidir. Bu durum o zelikle çalışanların sağ ladığ ı iş performans ve 
verimliliklerini arttıracağ ından, kurumsal anlamda kuruma stratejik 
avantajlar sağ layacaktır (Soylu ve İ leri, 2010:79-96).
Kurumlar, çalışanların sağ lıklı beslenme alışkanlıklarını benimsemesini 
teşvik etmek için çeşitli stratejiler uyğulamalıdır. Bu stratejiler, 
çalışanların beslenme bilincini artırmak, sağ lıklı besinlerin 
erişilebilirliğ ini artırmak, sağ lıksız besinlerin tu ketimini azaltmak ğibi 
hedefleri içermelidir. O rneğ in, çalışanlara sağ lıklı beslenme ve diyet 
konusunda eğ itim ile danışmanlık hizmetlerini sunmak, beslenme 
alışkanlıklarını ğeliştirmelerine ve sağ lıklı seçimler yapmalarına yo nelik 
yardımlar sağ lanmalıdır. Ayrıca, kurumlar, sağ lıklı besinleri teşvik etmek 
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için kantinlerde ve yemekhanelerde sağ lıklı seçenekler sunmalı, sağ lıksız 
besinlere ek verği uyğulayarak tu ketimlerini azaltmalıdır (Uğ urlu ve 
Altundağ , 2023:116-128).
Kurumsal stratejilerin etkileri, çalışanların sağ lık ve refahına doğ rudan 
etki etmektedir. Sağ lıklı beslenmeye yo nelik kurumsal stratejilerin 
başarılı bir şekilde uyğulanması, çalışanların beslenme bilincini 
artırmakta ve daha sağ lıklı seçimler yapmalarını teşvik etmektedir. Bu 
durum, obezite, kalp-damar hastalıkları, diyabet ve diğ er kronik 
hastalıklara yatkınlığ ı azaltarak, çalışanların sağ lık durumlarını 
iyileştirmektedir. Aynı zamanda, sağ lıklı beslenmeye yo nelik stratejiler, 
çalışanların enerji du zeyini artırmakta ve stresle başa çıkmalarını 
kolaylaştırmaktadır. Bo ylece çalışanların iş performansı ve verimliliğ i 
olumlu yo nde artmaktadır (Soylu ve İ leri, 2010:79-96).
Kurumsal stratejilerin etkili şekilde uyğulanmasında, çalışanların katılımı 
ve desteğ i o nemli bir rol oynamaktadır. Çalışanların sağ lıklı beslenmeye 
yo nelik farkındalığ ının artırılması ve bu konuda motive edilmeleri, 
stratejilerin başarılı bir şekilde uyğulanmasına katkı sağ layabilir. Ayrıca, 
kurum içi liderlik ve yo netimin sağ lıklı beslenmeye yo nelik politikalara ve 
uyğulamalara destek vermesi, çalışanların bu konudaki tutum ve 
davranışlarını olumlu yo nde etkilemektedir (Ceylan, 2016:11-43).
Ancak, kurumsal du zeyde sağ lıklı beslenmeye yo nelik stratejilerin 
uyğulanmasında bazı zorluklar da bulunmaktadır. O zellikle bu yu k 
kurumların, farklı departmanlar arasında koordinasyon eksikliğ i, 
stratejilerin etkili bir şekilde uyğulanmasını enğellemektedir. Ayrıca, bazı 
çalışanların sağ lıklı beslenme konusunda olumsuz tutumları veya bilği 
eksikliğ i, stratejilerin başarılı bir şekilde uyğulanmasını 
zorlaştırabilmektedir. Bu nedenle, kurumların bu zorlukları aşmak için 
stratejiler ğeliştirmesi ve çalışanların katılımını artıracak o nlemler alması 
oldukça o nemlidir (Çubukçu, 2018:142-156).
Çalışanlar açısından sağ lıklı beslenmeye yo nelik uyğulanan kurumsal 
stratejiler, sağ lıklı yaşam biçimini teşvik etme, çalışanların sağ lık ve 
refahını iyileştirme potansiyeline sahiptir. Sağ lıklı beslenmeye yo nelik 
kurumsal stratejilerin etkisini anlamak ve çalışanların sağ lığ ını 
desteklemek için etkili stratejilerin belirlenmesine katkı sağ layacak 
o nemli bir rehberlikler oluşturulmalıdır. Ayrıca, sağ lıklı beslenmeye 
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için kantinlerde ve yemekhanelerde sağ lıklı seçenekler sunmalı, sağ lıksız 
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Kurumsal stratejilerin etkileri, çalışanların sağ lık ve refahına doğ rudan 
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zorlaştırabilmektedir. Bu nedenle, kurumların bu zorlukları aşmak için 
stratejiler ğeliştirmesi ve çalışanların katılımını artıracak o nlemler alması 
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refahını iyileştirme potansiyeline sahiptir. Sağ lıklı beslenmeye yo nelik 
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yo nelik kurumsal stratejilerin uyğulanmasındaki zorlukları belirlenerek 
daha etkili stratejilerin ğeliştirilmesine ve sağ lıklı yaşam biçiminin teşvik 
edilmesine yo nelik çalışmalar hayata ğeçirilmelidir. Bu şekilde, kurum 
çalışanlarının sağ lıklı beslenme alışkanlıklarını benimsemesi, 
su rdu rmesi ve kabul etmesini sağ layacaktır (Çalışkan ve Saykılı, 2020:1-
12).
SAĞLIKSIZ BESLENMENİN KURUMSAL İŞ PERFORMANSI 
ÜZERİNDEKİ OLUMSUZ ETKİSİ  

İ ş yerlerindeki yoğ un tempolar, zaman kısıtlamaları, stresli çalışma 
ortamları ve işyeri kantinlerinde sunulan du şu k kaliteli yiyecekler ğibi 
fakto rler, çalışanların sağ lıklı beslenme alışkanlıklarını benimsemesini ve 
su rdu rmesini zorlaştırmaktadır. Sağ lıksız beslenme, vu cutta ğerekli besin 
o ğ elerinin eksikliğ ine yol açarak fiziksel ve zihinsel sağ lık sorunlarına 
neden olurken, iş performansını ve verimliliğ i de olumsuz yo nde 
etkilemektedir (Yu ksel, 2014:109-131).
Sağ lıksız beslenmenin kurumsal iş performansı u zerindeki olumsuz 
etkileri, çalışanların fiziksel ve zihinsel sağ lığ ını ciddi şekilde etkiler. 
Yetersiz ve denğesiz beslenme, vu cuttaki besin o ğ elerinin eksikliğ ine yol 
açarak enerji du zeyini du şu rmekte ve odaklanma yeteneğ ini 
azaltmaktadır. Bu durum, çalışanların iş performansını ve verimliliğ ini 
olumsuz yo nde etkileyerek, hatalı kararlar almasına ve iş yerindeki 
u retkenliğ in azalmasına neden olur (Yanğılar ve Kaçar, 2020:61-74).
Ayrıca, sağ lıksız beslenmenin iş performansı u zerindeki etkileri, uzun 
do nemde kronik hastalıkların artmasına ve işe devamsızlığ ın artmasına 
da yol açmaktadır. Obezite, kalp-damar hastalıkları, diyabet ğibi sağ lıksız 
beslenme ile ilişkili hastalıkların artması, çalışanların hastalıklardan 
dolayı işe ğelmeme veya işe du zensiz devam etme ihtimalini 
artırabilmektedir. Bu durum, kurum çalışanlarının sağ lıklı beslenme 
alışkanlıklarını teşvik etmeleri için o nemli bir nedendir (Dere ve Gu nay, 
2021:28-50).  
Sağ lıksız beslenmenin kurumsal iş performansı u zerindeki olumsuz 
etkileri, duyğusal ve zihinsel sağ lık u zerinde de ciddi sonuçlara yol 
açmaktadır. Sağ lıksız beslenme, stres du zeyini artırmakta ve ruh halinin 
dalğalanmasına neden olmaktadır. Bu durum, çalışanların 
motivasyonunu du şu rmekte ve işyerindeki iletişimi olumsuz yo nde 
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etkilemektedir. Ayrıca, sağ lıksız beslenme, odaklanma ve hafıza 
problemlerine de yol açmaktadır. Bu da iş performansını etkileyen temel 
becerilerin zayıflamasına neden olmaktadır (Baysal, 1993:97-107).
Kurumsal du zeyde, sağ lıksız beslenmenin iş performansı u zerindeki 
olumsuz etkileri, çalışanların işe devamsızlığ ının artması, du şu k 
verimlilik ve artan sağ lık maliyetleri ğibi ekonomik etkilere de yol 
açmaktadır. Sağ lıksız beslenme ile ilişkili hastalıkların tedavi ve bakım 
maliyetleri, kurumların sağ lık siğortası primlerini artırmakta ve iş 
yerindeki sağ lık proğramlarının etkinliğ ini azaltmaktadır. Bu nedenle, 
kurumların sağ lıklı beslenmeyi teşvik etmek ve çalışanların sağ lıklı 
yaşam biçimini benimsemesini desteklemek için stratejiler ğeliştirmesi 
ğerekir (U ner ve Yılmaz, 2020:169-179).
Sağ lıksız beslenmenin kurumsal iş performansı u zerindeki olumsuz 
etkilerini azaltmak için, kurumlar sağ lıklı beslenmeye yo nelik stratejiler 
uyğulamalıdır. Çalışanların beslenme bilincini artırmak için eğ itim ve 
danışmanlık hizmetleri sunmak, sağ lıklı besinlerin erişilebilirliğ ini 
artırmak için kantinlerde ve yemekhanelerde sağ lıklı seçenekler 
sunmalıdır (Lima ve diğ ., 2021:695).
Sağ lıksız beslenmenin kurumsal iş performansı u zerindeki olumsuz 
etkileri, çalışanların sağ lık ve refahını ciddi şekilde etkilemekte ve iş 
yerindeki verimliliğ i olumsuz yo nde azaltmaktadır. Sağ lıksız 
beslenmenin iş performansı u zerindeki etkilerini anlamak ve kurum 
çalışanlarının sağ lıklı beslenme alışkanlıklarını teşvik etmek için etkili 
stratejileri belirlemeye yo nelik o nemli bir rehberlik oluşturan eğ itim 
proğramları hazırlanmalıdır. Ayrıca, kurumlar sağ lıklı beslenmeye 
yo nelik stratejilerini uyğulayarak çalışanların sağ lık ve refahını 
iyileştirebileceğ i ğibi, ekonomik açıdan da fayda sağ layabileceğ i 
unutulmamalıdır. Bu şekilde, sağ lıklı beslenmeyi teşvik eden ve 
çalışanların iş performansını artırmaya yo nelik etkili mu dahaleler 
ğeliştirmek için o nemli bir temel sağ lanmış olacaktır (U ner ve Yılmaz, 
2020:169-179).
BEYAZ YAKALI ÇALIŞANLAR VE KRONİK HASTALIKLAR 

Beyaz yakalı çalışanların beslenme alışkanlıklarındaki olumsuz etkiler, 
uzun su reli oturma pozisyonunda çalışma, ofis ortamında hızlı 
atıştırmalıklar tercih etme, fast food restoranlarında ve işyeri 
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etkilemektedir. Ayrıca, sağ lıksız beslenme, odaklanma ve hafıza 
problemlerine de yol açmaktadır. Bu da iş performansını etkileyen temel 
becerilerin zayıflamasına neden olmaktadır (Baysal, 1993:97-107).
Kurumsal du zeyde, sağ lıksız beslenmenin iş performansı u zerindeki 
olumsuz etkileri, çalışanların işe devamsızlığ ının artması, du şu k 
verimlilik ve artan sağ lık maliyetleri ğibi ekonomik etkilere de yol 
açmaktadır. Sağ lıksız beslenme ile ilişkili hastalıkların tedavi ve bakım 
maliyetleri, kurumların sağ lık siğortası primlerini artırmakta ve iş 
yerindeki sağ lık proğramlarının etkinliğ ini azaltmaktadır. Bu nedenle, 
kurumların sağ lıklı beslenmeyi teşvik etmek ve çalışanların sağ lıklı 
yaşam biçimini benimsemesini desteklemek için stratejiler ğeliştirmesi 
ğerekir (U ner ve Yılmaz, 2020:169-179).
Sağ lıksız beslenmenin kurumsal iş performansı u zerindeki olumsuz 
etkilerini azaltmak için, kurumlar sağ lıklı beslenmeye yo nelik stratejiler 
uyğulamalıdır. Çalışanların beslenme bilincini artırmak için eğ itim ve 
danışmanlık hizmetleri sunmak, sağ lıklı besinlerin erişilebilirliğ ini 
artırmak için kantinlerde ve yemekhanelerde sağ lıklı seçenekler 
sunmalıdır (Lima ve diğ ., 2021:695).
Sağ lıksız beslenmenin kurumsal iş performansı u zerindeki olumsuz 
etkileri, çalışanların sağ lık ve refahını ciddi şekilde etkilemekte ve iş 
yerindeki verimliliğ i olumsuz yo nde azaltmaktadır. Sağ lıksız 
beslenmenin iş performansı u zerindeki etkilerini anlamak ve kurum 
çalışanlarının sağ lıklı beslenme alışkanlıklarını teşvik etmek için etkili 
stratejileri belirlemeye yo nelik o nemli bir rehberlik oluşturan eğ itim 
proğramları hazırlanmalıdır. Ayrıca, kurumlar sağ lıklı beslenmeye 
yo nelik stratejilerini uyğulayarak çalışanların sağ lık ve refahını 
iyileştirebileceğ i ğibi, ekonomik açıdan da fayda sağ layabileceğ i 
unutulmamalıdır. Bu şekilde, sağ lıklı beslenmeyi teşvik eden ve 
çalışanların iş performansını artırmaya yo nelik etkili mu dahaleler 
ğeliştirmek için o nemli bir temel sağ lanmış olacaktır (U ner ve Yılmaz, 
2020:169-179).
BEYAZ YAKALI ÇALIŞANLAR VE KRONİK HASTALIKLAR 

Beyaz yakalı çalışanların beslenme alışkanlıklarındaki olumsuz etkiler, 
uzun su reli oturma pozisyonunda çalışma, ofis ortamında hızlı 
atıştırmalıklar tercih etme, fast food restoranlarında ve işyeri 

kantinlerinde sağ lıksız seçimler yapma ğibi fakto rlerle ilişkilidir. Bu 
durum, yetersiz beslenme ve du zensiz diyetlerin ortaya çıkmasına ve 
kronik hastalıkların risk fakto rlerinin artmasına yol açar. O rneğ in, yu ksek 
tuz ve yağ  içeren besinlerin tu ketimi, kardiyovasku ler hastalıkların ve 
hipertansiyonun ğelişme riskini artırırken, işlenmiş ve şekerli ğıdaların 
fazla tu ketimi de obezite ve diyabet ğibi hastalıkların ortaya çıkma 
olasılığ ını yu kseltir (Erdoğ an, 2014:20-26).
Beyaz yakalı çalışanların du şu k fiziksel aktivite seviyeleri de kronik 
hastalıkların ğelişme riskini artıran o nemli bir fakto rdu r. Uzun su reli 
oturma pozisyonunda çalışma ve hareketsiz yaşam tarzı, obezite, kalp-
damar hastalıkları ve diğ er kronik rahatsızlıklar için risk fakto rleri olarak 
kabul edilir. Ayrıca, du zenli fiziksel aktivite, metabolik sağ lığ ı iyileştirir, 
kilo kontrolu ne yardımcı olur ve ğenel sağ lığ ı korur. Ancak, yoğ un iş 
temposu ve zaman kısıtlamaları nedeniyle, beyaz yakalı çalışanlar du zenli 
eğzersiz yapmaya zaman ayırmayabilmektedir (Sevim ve Kurtuluş, 
2022:48-54).
Bu nedenle, beyaz yakalı çalışanların kronik hastalıklardan korunması ve 
sağ lıklı yaşam biçimini benimsemesi için kurumsal du zeyde yapılan diyet 
mu dahaleleri bu yu k o nem taşır. Kurumlar, çalışanların beslenme bilincini 
artırmak için eğ itim ve danışmanlık hizmetleri sunabilir. Sağ lıklı 
besinlerin erişilebilirliğ ini artırmak için işyeri kantinlerinde ve 
yemekhanelerde sağ lıklı seçenekler sunabilirler. Ayrıca, fiziksel aktiviteyi 
teşvik etmek için spor salonlarına erişim sağ layabilir, du zenli eğzersiz 
etkinlikleri du zenleyebilir veya işyerindeki hareketliliğ i artırmak için 
çeşitli stratejiler uyğulayabilirler (Sevim ve Kurtuluş, 2022:48-54).
Kurumsal du zeyde yapılan bu diyet mu dahalelerinin etkinliğ i, 
çalışanların sağ lıklı beslenme alışkanlıklarını benimsemelerini ve 
su rdu rmelerini teşvik edebilir. Sağ lıklı beslenme ve du zenli fiziksel 
aktivitenin iş performansı u zerinde olumlu etkileri olduğ u kanıtlanmıştır. 
Daha sağ lıklı çalışanlar, daha yu ksek enerji du zeyine sahip olur, 
odaklanma yeteneğ i artar ve stresle başa çıkmak daha kolay hale ğelir. Bu 
da işyerinde verimliliğ i artırır ve çalışanların ğenel refahını iyileştirir 
(Dere ve Gu nay, 2021:28-50).
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SONUÇ 

Literatu r açısından yapılan çalışmalar incelendiğ i; sağ lık kurumlarında 
beyaz yaka çalışanların beslenme alışkanlıkları, çalışanların sağ lığ ını ve 
performansını doğ rudan etkilediğ ini ortaya koymaktadır. Sağ lık 
çalışanlarının yoğ un iş temposu, stresli ortam ve hareketsiz yaşam tarzı, 
beslenme alışkanlıklarını olumsuz yo nde etkilemektedir. Yetersiz ve 
denğesiz beslenme, çalışanların sağ lık durumunu bozabilecek ve kronik 
hastalıklara yatkınlığ ı artırabilecek ciddi sonuçlara yol açmaktadır. Bu 
nedenle, sağ lık kurumlarında beyaz yaka çalışanların beslenme 
alışkanlıklarını iyileştirmek ve sağ lıklı beslenmeyi teşvik etmek için 
çeşitli stratejiler ve o nlemler almak bu yu k o neme sahiptir.
Literatu rde yapılan çalışmalara ğo re, sağ lık kurumlarında çalışan beyaz 
yakalı personelinin beslenme alışkanlıkları ğenellikle yetersiz ve 
denğesiz olarak değ erlendirilmektedir. Bu çalışanlar, yoğ un iş temposu ve 
stresli ortam nedeniyle du zensiz ve hızlı atıştırmalıklar tercih etmekte, 
fast food ve hazır ğıdalarla beslenmektedirler. O zellikle işyeri 
kantinlerinde sunulan hazır ğıdaların du şu k besin değ eri ve yu ksek kalori 
içeriğ i sağ lıksız bir beslenme biçimine neden olmaktadır. Ayrıca, beyaz 
yaka çalışanların uzun çalışma saatleri ve hareketsiz yaşam tarzı da 
beslenme alışkanlıklarını olumsuz yo nde etkilemektedir.
Sağ lık çalışanlarının sağ lıksız beslenme alışkanlıklarının, obezite, kalp-
damar hastalıkları, diyabet ğibi kronik sağ lık sorunlarına yatkınlığ ını 
artırdığ ı ve iş verimliliğ ini du şu rdu ğ u  belirtilmektedir. O zellikle obezite, 
sağ lık çalışanlarının iş performansını olumsuz etkileyebilecek ve sağ lık 
hizmetlerinin kalitesini du şu rebilecek ciddi bir sağ lık sorunu 
oluşturduğ u ğo ru lmektedir. Sağ lıklı beslenmeyi teşvik etmek, çalışanların 
sağ lığ ını korumak ve sağ lık hizmetlerinin etkinliğ ini artırmak için o nemli 
bir adım olarak ğo ru lmektedir.
Sağ lık kurumlarında beyaz yakalı çalışanların beslenme alışkanlıklarını 
iyileştirmek için çeşitli kurumsal stratejilerin uyğulanması zorunluluğ u 
ortaya çıktığ ı ğo ru lmektedir. İ lk olarak, yemekhanelerin kurumsal 
yo netimi ve stratejisi o nemli bir role sahiptir. Yemekhanelerin sağ lık 
çalışanları için denğeli ve sağ lıklı yemek seçenekleri sunması, beslenme 
çeşitliliğ ini artırması ve hijyen standartlarına uyğun bir şekilde 
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SONUÇ 

Literatu r açısından yapılan çalışmalar incelendiğ i; sağ lık kurumlarında 
beyaz yaka çalışanların beslenme alışkanlıkları, çalışanların sağ lığ ını ve 
performansını doğ rudan etkilediğ ini ortaya koymaktadır. Sağ lık 
çalışanlarının yoğ un iş temposu, stresli ortam ve hareketsiz yaşam tarzı, 
beslenme alışkanlıklarını olumsuz yo nde etkilemektedir. Yetersiz ve 
denğesiz beslenme, çalışanların sağ lık durumunu bozabilecek ve kronik 
hastalıklara yatkınlığ ı artırabilecek ciddi sonuçlara yol açmaktadır. Bu 
nedenle, sağ lık kurumlarında beyaz yaka çalışanların beslenme 
alışkanlıklarını iyileştirmek ve sağ lıklı beslenmeyi teşvik etmek için 
çeşitli stratejiler ve o nlemler almak bu yu k o neme sahiptir.
Literatu rde yapılan çalışmalara ğo re, sağ lık kurumlarında çalışan beyaz 
yakalı personelinin beslenme alışkanlıkları ğenellikle yetersiz ve 
denğesiz olarak değ erlendirilmektedir. Bu çalışanlar, yoğ un iş temposu ve 
stresli ortam nedeniyle du zensiz ve hızlı atıştırmalıklar tercih etmekte, 
fast food ve hazır ğıdalarla beslenmektedirler. O zellikle işyeri 
kantinlerinde sunulan hazır ğıdaların du şu k besin değ eri ve yu ksek kalori 
içeriğ i sağ lıksız bir beslenme biçimine neden olmaktadır. Ayrıca, beyaz 
yaka çalışanların uzun çalışma saatleri ve hareketsiz yaşam tarzı da 
beslenme alışkanlıklarını olumsuz yo nde etkilemektedir.
Sağ lık çalışanlarının sağ lıksız beslenme alışkanlıklarının, obezite, kalp-
damar hastalıkları, diyabet ğibi kronik sağ lık sorunlarına yatkınlığ ını 
artırdığ ı ve iş verimliliğ ini du şu rdu ğ u  belirtilmektedir. O zellikle obezite, 
sağ lık çalışanlarının iş performansını olumsuz etkileyebilecek ve sağ lık 
hizmetlerinin kalitesini du şu rebilecek ciddi bir sağ lık sorunu 
oluşturduğ u ğo ru lmektedir. Sağ lıklı beslenmeyi teşvik etmek, çalışanların 
sağ lığ ını korumak ve sağ lık hizmetlerinin etkinliğ ini artırmak için o nemli 
bir adım olarak ğo ru lmektedir.
Sağ lık kurumlarında beyaz yakalı çalışanların beslenme alışkanlıklarını 
iyileştirmek için çeşitli kurumsal stratejilerin uyğulanması zorunluluğ u 
ortaya çıktığ ı ğo ru lmektedir. İ lk olarak, yemekhanelerin kurumsal 
yo netimi ve stratejisi o nemli bir role sahiptir. Yemekhanelerin sağ lık 
çalışanları için denğeli ve sağ lıklı yemek seçenekleri sunması, beslenme 
çeşitliliğ ini artırması ve hijyen standartlarına uyğun bir şekilde 

işletilmesi sağ lık çalışanlarının sağ lıklı beslenme alışkanlıkları teşvik 
edilmelidir.
Sağ lık kurumlarında beslenme danışmanlığ ı hizmetleri sağ lamak da 
o nemli bir adımdır. Beslenme danışmanları, sağ lık çalışanlarına sağ lıklı 
beslenme konusunda rehberlik ederek, kişiye o zel beslenme planları 
oluşturmalıdır. Beslenme danışmanlığ ı hizmetleri, çalışanların beslenme 
alışkanlıklarını değ erlendirerek, eksiklikleri ve yanlış alışkanlıkları tespit 
ederek, sağ lıklı beslenme konusunda bilinçlenmelerine yardımcı 
olmalıdır.
Sağ lık kurumlarında sağ lıklı beslenmeyi teşvik eden eğ itim ve 
bilinçlendirme kampanyaları du zenlemek de etkili bir stratejidir. 
Seminerler, eğ itimler, broşu rler ve afişler aracılığ ıyla sağ lık çalışanlarına 
sağ lıklı beslenme konusunda bilği vermek ve farkındalık yaratmak, 
beslenme alışkanlıklarını olumlu yo nde etkileyecektir.
Sağ lık kurumlarında beyaz yakalı çalışanların beslenme alışkanlıklarını 
iyileştirmek için alınacak bu tu r stratejik adımlar, sağ lık çalışanlarının 
sağ lığ ını ve refahını korumak için bu yu k o neme sahiptir. Ayrıca, sağ lıklı 
beslenme alışkanlıkları, çalışanların iş performansını artırır ve 
hastalıklara yatkınlığ ı azaltarak sağ lık hizmetlerinin kalitesini 
iyileştirmeye katkı sağ layacaktır. Sağ lık kurumlarının bu konuda 
duyarlılık ğo stermesi ve stratejik o nlemler alması, sağ lık çalışanlarına 
daha sağ lıklı bir çalışma ortamı sunacak ve toplumun ğenel sağ lık 
du zeyini de olumlu yo nde etkileyecektir.
Genel olarak yapılan literatu r taraması sonrasında; sağ lık kurumlarında 
beyaz yakalı çalışanların beslenme alışkanlıkları, sağ lık hizmetlerinin 
kalitesi ve verimliliğ i açısından bu yu k o neme sahip olduğ u araştırma 
sonuçlarında saptanan bulğular arasındadır. Sağ lık çalışanlarının yoğ un 
iş temposu ve stresli ortam nedeniyle sağ lıklı beslenmeye dikkat etmeleri 
oldukça zordur. Ancak, kurumların sağ lıklı beslenmeyi teşvik eden 
stratejiler uyğulamaları, çalışanların sağ lığ ını korumak ve 
performanslarını artırmak için o nemli bir adım olarak kabul ğo rmelidir. 
Yemekhane hijyeni ve stratejisi, sağ lık çalışanlarının ğu nlu k beslenme 
ihtiyaçlarını karşılamak ve sağ lıklı beslenmeyi teşvik etmek için kritik bir 
rol oynamaktadır. Sağ lık kurumları, sağ lık çalışanlarının sağ lıklı beslenme 
alışkanlıklarını destekleyerek, çalışanların sağ lık durumunu ve iş 
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performansını olumlu yo nde etkileyecektir. Beslenme danışmanlığ ı 
hizmetleri ve eğ itim kampanyaları, sağ lık çalışanlarının sağ lıklı beslenme 
konusunda bilinçlenmelerine yardımcı olacak ve beslenme 
alışkanlıklarını ğeliştirmelerini teşvik edecektir. Sağ lık kurumları, bu 
stratejileri etkili bir şekilde uyğulayarak, sağ lık çalışanlarının sağ lıklı ve 
verimli bir çalışma ortamında çalışmalarına katkı sağ layarak ve toplumun 
ğenel sağ lık du zeyini iyileştirecektir.
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performansını olumlu yo nde etkileyecektir. Beslenme danışmanlığ ı 
hizmetleri ve eğ itim kampanyaları, sağ lık çalışanlarının sağ lıklı beslenme 
konusunda bilinçlenmelerine yardımcı olacak ve beslenme 
alışkanlıklarını ğeliştirmelerini teşvik edecektir. Sağ lık kurumları, bu 
stratejileri etkili bir şekilde uyğulayarak, sağ lık çalışanlarının sağ lıklı ve 
verimli bir çalışma ortamında çalışmalarına katkı sağ layarak ve toplumun 
ğenel sağ lık du zeyini iyileştirecektir.
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Öz: Sindirim, solunum, kardiyovasküler ve deri gibi organ sistemlerini 
hafif (örn., kurdeşen, kusma, baş dönmesi) ve ağır (örn., 

anaflaktik şok) semptomlarla ortaya çıkabilen alerjik reaksiyonlar dört 
tip (Tip I, II, III ve IV) olarak sınıflandırılmıştır. Dünya genelinde 
yetişkinlerin %3 5'i ve çocukların %8'ini etkileyen gıda alerjilerinde en 
yaygın form gelişimi ile karakterize tip I reaksiyonlarıdır. Gıda 
alerjisinde IgG'nin tip II ve tip III reaksiyonlarını destekleyecek deneysel 
kanıt yoktur. Gıda antijenine özgü hücre yanıtlarını içeren
bağırsak mukozasına zarar verebilen tip IV aşırı duyarlılık 
reaksiyonları çölyak hastalığı örülür. Gıda 
alerjilerine neden olan gıdaların ( sütü , yumurta, yer fıstığı, fındık
soya, buğday, kabuklu deniz ürünleri, balık, yumuşakçalar, kereviz, 
hardal, susam, acı bakla ve kükürtdioksit) yarısı hayvansal kökenlidir. 
Hayvansal kaynaklı gıda alerjilerinde süt ve ürünleri ile yumurta alerjisi 
daha çok görülmektedir. Süte karşı alerjik reaksiyonlarda, genellikle az 
miktarda sütün içimini takiben birkaç dakika veya bir saat içinde, 
ürtiker, kusma, öksürük ve baş dönmesi, nadir durumlarda anafilaktik 
şok gibi reaksiyonlar ortaya çıkar. Et ve et ürünleri alerjenleri arasında; 

gösterilmektedir. Kanatlı hayvan etine karşı olan alerji prevelansı, 
kırmızı et alerjilerine göre oldukça yüksektir. Yumurta alerjisi her yaşta 
ortaya çıkabilse de sıklıkla yaşamın ilk 6 12 aylarında klinik bulgu 
vermektedir. Dünya nüfusun %2.5'inin deniz ürünleri tüketimine bağlı 
alerjik reaksiyonlar yaşadığı, erişkinlerde daha yaygın olduğu ve 
kabuklu deniz ürünleri alerjisinin balıklardan daha sıklıkla görüldüğü 
bildirilmiştir. Yaşam kalitesini olumsuz etkileyen alerjik reaksiyonlarda 
teşhis, etkili tıbbi yönetim ve uygun destek oldukça önemlidir. Bu 

                                                            
nışmanlı / Türkiye e
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bölümde alerjinin tanımı, tiplendirilmesi, hayvansal kaynaklı alerjiler ve 
gıda alerjisi tespit yöntemleri hakkında bilgi verilmiştir.

Anahtar Kelimeler: üt, Ürünleri
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GİRİŞ 

Alerjik reaksiyonlar, sindirim, solunum, kardiyovasküler ve/veya deri 
gibi organlarda çeşitli semptomlarla ortaya çıkabilir ve diğ.,

Çoklu organ sistemlerini içeren reaksiyonlar genellikle anafilaksi 
olarak adlandırılır. eaksiyon şiddeti hafif (örn., kurdeşen, 
kusma, baş dönmesi) ile ağır (örn., anaflaktik şok) arasında değişebilir. 
Tepkime şiddeti bireyin duyarlılığına, tüketilen besinin miktarına ve 
diğer değiştirici faktörlerin varlığına (örn., ağır astım, antihistamin ve 
steroidler gibi ilaç kullanımı) bağlıdır. Aynı maruz kalma bir bireyde 
hafif bir reaksiyonla diğerinde şiddetli bir reaksiyon, bazılarında da 
ölümle uçlanabilir. Her bireyin duyarlılığı ve reaksiyon şiddeti ile 
ilgili çok fazla belirsizlik olduğundan, herhangi bir gıda alerjenine maruz 
kalmanın halk sağlığı açısından önemli olduğu düşünülmektedir. Bunun 
yanı sıra besin işleme ve hazırlama da öngörü en bir şekilde bir 
besine özgü özelliği etkileyebilir (Taylor ve diğ.,
Alerji reaksiyonları dört tip olarak sınıflandırılmıştır (Karakılıç ve diğ.,
2014). Besinlere karşı immün aracılı alerji reaksiyonların en yaygın 

ksiyonları, 
karşı gelişimi ile karakterize edilen tiptir ve 

hücresel bileşenlerin indüklediği, 
hücrelerinin aracılık ettiği iltihaplanmalara eşlik 

işkili gıda alerjisi olan bireyler, serum ve vücut 
sıvılarında gıda alerjenine özgü IgE'nin saptanması ve IgE aracılı 
hücresel ve in vivo yanıtların ölçülmesiyle tanımlanabilir (Longo ve diğ.,

Gıda antijenine özgü IgG'nin tip II veya tip III aşırı duyarlılık
olumsuz reaksiyonlara neden olabileceğini tahmin etmek önemli 
görülse de, u reaksiyonların bireylerde ortaya çıkan gıda alerjileri 

ilişkisini destekleyecek deneysel kanıt yoktur. rkaç çalışma 
orunda, gıda alerjisinin teşhisinde gıda antijenine özgü IgG testi 

önemle tavsiye edilmektedir (Valenta ve diğ.,
Esas olarak gıda antijenine özgü hücre yanıtlarını içeren
bağırsak mukozasına aşırı duyarlılık 

ksiyonları, çölyak hastalığı gibi rahatsızlıklarla ilişkilidir. Tip IV aşırı 
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hafif bir reaksiyonla diğerinde şiddetli bir reaksiyon, bazılarında da 
ölümle uçlanabilir. Her bireyin duyarlılığı ve reaksiyon şiddeti ile 
ilgili çok fazla belirsizlik olduğundan, herhangi bir gıda alerjenine maruz 
kalmanın halk sağlığı açısından önemli olduğu düşünülmektedir. Bunun 
yanı sıra besin işleme ve hazırlama da öngörü en bir şekilde bir 
besine özgü özelliği etkileyebilir (Taylor ve diğ.,
Alerji reaksiyonları dört tip olarak sınıflandırılmıştır (Karakılıç ve diğ.,
2014). Besinlere karşı immün aracılı alerji reaksiyonların en yaygın 

ksiyonları, 
karşı gelişimi ile karakterize edilen tiptir ve 

hücresel bileşenlerin indüklediği, 
hücrelerinin aracılık ettiği iltihaplanmalara eşlik 

işkili gıda alerjisi olan bireyler, serum ve vücut 
sıvılarında gıda alerjenine özgü IgE'nin saptanması ve IgE aracılı 
hücresel ve in vivo yanıtların ölçülmesiyle tanımlanabilir (Longo ve diğ.,

Gıda antijenine özgü IgG'nin tip II veya tip III aşırı duyarlılık
olumsuz reaksiyonlara neden olabileceğini tahmin etmek önemli 
görülse de, u reaksiyonların bireylerde ortaya çıkan gıda alerjileri 

ilişkisini destekleyecek deneysel kanıt yoktur. rkaç çalışma 
orunda, gıda alerjisinin teşhisinde gıda antijenine özgü IgG testi 

önemle tavsiye edilmektedir (Valenta ve diğ.,
Esas olarak gıda antijenine özgü hücre yanıtlarını içeren
bağırsak mukozasına aşırı duyarlılık 

ksiyonları, çölyak hastalığı gibi rahatsızlıklarla ilişkilidir. Tip IV aşırı 

duyarlılık reaksiyonları ayrıca gıda proteinine bağlı ortaya çıkan 
ve diğ.,

Günümüzde hayvansal gıda kaynaklı alerjiler sıklıkla gözlenmekte olup, 
görülme sıklığı giderek artmaktadır ve pek çok klinik bulgularla 
karşımıza çıkmaktadır. Alerjenik gıdalar elde edildikleri kaynaklara göre 
bitkisel ve hayvansal olmak üzere iki gruba ayrılmaktadır. Hayvansal 

ı gıda alerjileri; süt ve ürünleri, et ve ürünleri, yumurta, su 
ürünleri olmak üzere 4 grupta incelenebilmektedir.
Gıda Alerjisi 

Gıda alerjisi, dünya genelinde yetişkinlerin %3 5'i ve çocukların %8'ini 
etkileyen önemli bir halk sağlığı sorunudur (Gupta ve diğ.,

2011). Gıda alerjisi, besin proteinlerine karşı immün aracılı bir 
duyarlılıktır ve diğ.,
Bir gıda alerjisinin gelişimi iki aşamalı bir süreçtir. İlk adım, bir 

ine özgü IgE antikorlarının 
üre minin duyarlılığa yol açmasıdır. İkinci adım, önceden duyarlı 
durumdayken birey aynı besin veya besin proteinlerine tekrar maruz 
kaldığında meydana gelir. Önceden oluşturulmuş IgE antikorlarının 
hedef proteinlere bağlanması alerjik reaksiyon semptomların
belirtilerine yol açan klinik durumları tetikler. Bu yüzden bazı bireylerin 
niçin gıda alerjileri geliştirdiği ve bazı bireylerin gıda alerjisi 
geliştirmediği, aynı yiyeceğe tekrar tekrar maruz kaldıktan sonra 
duyarlılığa neden olmaması ve bazı gıdaları
ihtimalinin diğerlerinden daha fazla olduğu gibi birçok önemli sorular 
ortaya çıkarmıştır. Bu, bireylerde gıda alerjilerinin gelişeceğini tahmin 
etmenin etkili bir yolu olmadığını, bireylerin duyarlılık kazanmasını 
önle alk sağlığı sorunu olarak duyarlılığı çözmek anlamına 

Gıda Alerjeni Yapısı 

Gıda alerje çoğu
ağlanan ve birincil yapı olarak linen yaklaşık 

20 farklı amino asitten oluşur. Primer yapı üç 
boyutlu üçüncül yapı ve içine apılandırılmış ikincil yapı olarak 
düzenlenmiştir. Çoklu protein molekülleri, büyük bir molekül 
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oluşturmak için dörtlü yapı oluşturur. Herhangi bir gıdayı oluşturan 
çoklu proteinler arasında, alerjenliği olan protein molekülleri (IgE 
antikor bağlama yeteneği), gıdanın alerjenik bileşeni olarak adlandırılır 

ve diğ.,
zlasında semptomları 

indükleyen spesifik IgE antikorları tarafından tanınan alerjenik bir 
bileşene ana alerjen denir. Son zamanlarda, alerjen yapısının ve 
fonksiyonunun biyoinformatik analizi, gıda alerjenlerinin sınırlı

ait olduğunu ortaya çıkarmıştır. Bitkisel kaynaklı gıda 
60'ı veya daha fazlası dört protein ailesi

upin, Bet v1 homologları ve profilin) ait iken, hayvansal kaynaklı gıda 
alerjenleri ise üç protein ailesine (tropomyosin, parvalbümin

ve diğ.,
Gıda Alerjisine Bağlı Anafilaksi 

Gıda yaşamı tehdit meydana geldiği, 
gıdalara karşı oluşan şiddetli IgE aracılı reaksiyondur.
mediatörlerin dolaşımına salınması vasküler 
şok n ve kalp gibi hayati organları 

ve ölümle sonuçla
hipoperfüzyon eşlik eder. Hip ansiyon ve şok gibi kardiyovasküler 
semptomlarla zihinsel karışıklık, bilinç kaybı ve sfinkter kası 
gevşemesi nörolojik semptomlar da mevcut ise ölüm riski 
yüksektir. Epinefrin uygulamasıyla artışı, vasküler 

venöz dönüşü düzenlemek hayat kurtarıcı önlemlerdir 
ve diğ.,

Anafilakside, vasküler geçirgenlikte artmaya bağlı olarak
ölümcül bir durum ortaya 

çıkarabilir. şey mast hücrelerinin yüksek afiniteli reseptörlerinde 
ile iki değerli bir bağ oluşt gıda 

kalmakla başlar. İyon kanalları aracılığıyla bu 
ğlanma, retiküler aktivasyon, gibi güçlü vazodilatör etkili 

aracıların salınmasına yol açarak yüzeysel ve derin ödem 
oluşumuna yol açar. Deri altı hücre dokusu, ürtiker anjiyoödem 

sonuçlanır. Bu süreç sindirim sisteminde mide bulantısı, kusma ve 
llarında; yoğun nezle, hapşırma, öksürme, 
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oluşturmak için dörtlü yapı oluşturur. Herhangi bir gıdayı oluşturan 
çoklu proteinler arasında, alerjenliği olan protein molekülleri (IgE 
antikor bağlama yeteneği), gıdanın alerjenik bileşeni olarak adlandırılır 

ve diğ.,
zlasında semptomları 

indükleyen spesifik IgE antikorları tarafından tanınan alerjenik bir 
bileşene ana alerjen denir. Son zamanlarda, alerjen yapısının ve 
fonksiyonunun biyoinformatik analizi, gıda alerjenlerinin sınırlı

ait olduğunu ortaya çıkarmıştır. Bitkisel kaynaklı gıda 
60'ı veya daha fazlası dört protein ailesi

upin, Bet v1 homologları ve profilin) ait iken, hayvansal kaynaklı gıda 
alerjenleri ise üç protein ailesine (tropomyosin, parvalbümin

ve diğ.,
Gıda Alerjisine Bağlı Anafilaksi 

Gıda yaşamı tehdit meydana geldiği, 
gıdalara karşı oluşan şiddetli IgE aracılı reaksiyondur.
mediatörlerin dolaşımına salınması vasküler 
şok n ve kalp gibi hayati organları 

ve ölümle sonuçla
hipoperfüzyon eşlik eder. Hip ansiyon ve şok gibi kardiyovasküler 
semptomlarla zihinsel karışıklık, bilinç kaybı ve sfinkter kası 
gevşemesi nörolojik semptomlar da mevcut ise ölüm riski 
yüksektir. Epinefrin uygulamasıyla artışı, vasküler 

venöz dönüşü düzenlemek hayat kurtarıcı önlemlerdir 
ve diğ.,

Anafilakside, vasküler geçirgenlikte artmaya bağlı olarak
ölümcül bir durum ortaya 

çıkarabilir. şey mast hücrelerinin yüksek afiniteli reseptörlerinde 
ile iki değerli bir bağ oluşt gıda 

kalmakla başlar. İyon kanalları aracılığıyla bu 
ğlanma, retiküler aktivasyon, gibi güçlü vazodilatör etkili 

aracıların salınmasına yol açarak yüzeysel ve derin ödem 
oluşumuna yol açar. Deri altı hücre dokusu, ürtiker anjiyoödem 

sonuçlanır. Bu süreç sindirim sisteminde mide bulantısı, kusma ve 
llarında; yoğun nezle, hapşırma, öksürme, 

bronkospazm, gırtlak ödemi ve apneye neden olur (Sarinho ve diğ.,
ve diğ.,

Yaygın ürtiker ve anjiyoödem varlığı genellikle ilk 
bronkokonstrüksiyonun yakın olduğunu ve 

hastanın vasküler t usunu yeniden sağlamak için acilen tanımlanması 
tedavi edilmesi gerektiğini gösterir (Mansoor ve Sharma

ve diğ.,
Bazen belirli gıdaların alınmasını takiben egzersiz sırasında,
bağlı anafilaksiyi karakterize edebilen şiddetli gıda 

gelişebilir. Çünkü egzersiz, alerjenin daha fazla emilimini teşvik 
hassaslaşmış bazofillerin ve mast hücrelerinin 

degranülasyonunu artırabilir. Ayrıca araşidonik 
aşırı sentezini indükler. Egzersize bağlı anafilaksi 

yiyecek ve egzersiz ilişkisinden kayna anırken, yiyecek veya egzersiz 
tek başına iyi tolere ve diğ.,
Semptomlardan gıda anafilaksisini teşhis etmek nispeten 
kolaydır. Potansiyel olarak ölümcül bir alerjik reaksiyon olduğu için, 

üdahale edilmesi oldukça önemlidir. Bu 
nedenle teşhis, hızlı ile ilişkilendirilmeli, böylece tedaviye uygun 

uçlar olmalıdır (Sicherer ve Simons ve diğ.,
Gıda Alerjisi Hipotezleri 

Gıda alerjilerinin artan prevalansına dair çeşitli hipotezler öne sürülmüş 
ve gıda alerjisinin önlenmesine yönelik mevcut araştırmaların 
yönlendirilmesinde önemli ol ştur. Bu hipotezler arasında hijyen 

diğ.,
Hijyen Hipotezi 

doğum sırası ve sonrası, bebeklik ve çocukluk 
döneminde mikrobiyal maruz k manın, alerjik hastalıkların gelişimi 
üzerine koruyucu etkisini tanım r. Büyük kardeşlere sahip olan küçük 
çocukların enfeksiyonlara daha sık maruz kalabileceğini belirtmiş, ancak 
doğum öncesi dönemde büyük çocukların maternal teması nedeniyle, 
küçük ço klarda saman nezlesi gelişimi üzerinde koruyucu bir etkiye 

uğunu ileri sürülmüştür (Strachen 1989). Doğumdan sonra 
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mikroorganizma ve enfeksiyonlara maruz kalmayı artıran çeşitli 
faktörlerin, immün sistem düzenlenmesi ve oral toleransın gelişmes

florasını immün savunma sistemini 
etkileyebileceği, doğum şekli (sezeryan, normal), doğum sırası (birinci, 
ikinci çocuk),  ortak çocuk bakımı ve evde evcil hay
mikroorganizmalara maruz kalmayı etkileyebilecek faktörlerin alerjik 
hastalıkların gelişimini etkilediği bildirilmiştir ( ve diğ.,
D Vitamini Hipotezi 

Düşü gıda alerjisi gelişme riskini 
ttırdığı yönünde yeni bir hipotezdir  

İkili Bariyer Hipotezi  

İkili bariyer hipotezi, gıdalara ve ç resel alerjenlere karşı erken alerjik 
duyarlılık, hasar görmüş cilt bariyeri, fonksiyon kaybı 
mutasyonları sonuc ortaya çıkan zayıflamış bir cilt bariyeri ilişkisini 

ve diğ.,
SÜT VE ÜRÜNLERİ 

Süt mükemmel bir rotein, yağ, mineral ve vitamin kaynağıdır. İnek sütü 
4 protein içerir. İnek sütü 

β α laktalbümindir ve diğ.,
İnek sütünde daha az rastlanan antijenler 

albümini immünoglobülinlerdir ( ve diğ.,
ve diğ., İnek sütündeki proteinin, zeinler %80’ini ve 

peynir altı suyu proteinleri %20'sini oluşturur. Kazein fraksiyonları, α
S2, beta, kappa ve gama kazeinlerden oluşur. Başlıca peynir altı 

u proteinleri β α laktalbümin, immünoglobulinler, 
sığır serum albümin içerir ( ve diğ.,
Anne sütünün bileşimi diğer sütlere göre daha besleyici niteliklere 

ne sütünde yoktur. 
Anne sütü içerdiği immunoglobulin A (IgA) nedeniyle bebeği gıda 

inden korur. Anne sütünde laktoferrin, bifidus faktorü, interferon 
vb. antienfektif özellikler güsteren pek çok öğe bulunur (TÜBER
Süte karşı alerjik reaksi nlara en yaygın IgE aracılı
miktarda sütün içimini takiben birkaç da ka veya bir saat içinde alerji 
ortaya çıkar. Birçok birey ürtiker, kusma, öksürük ve baş dönmesi dahil 
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mikroorganizma ve enfeksiyonlara maruz kalmayı artıran çeşitli 
faktörlerin, immün sistem düzenlenmesi ve oral toleransın gelişmes

florasını immün savunma sistemini 
etkileyebileceği, doğum şekli (sezeryan, normal), doğum sırası (birinci, 
ikinci çocuk),  ortak çocuk bakımı ve evde evcil hay
mikroorganizmalara maruz kalmayı etkileyebilecek faktörlerin alerjik 
hastalıkların gelişimini etkilediği bildirilmiştir ( ve diğ.,
D Vitamini Hipotezi 

Düşü gıda alerjisi gelişme riskini 
ttırdığı yönünde yeni bir hipotezdir  

İkili Bariyer Hipotezi  

İkili bariyer hipotezi, gıdalara ve ç resel alerjenlere karşı erken alerjik 
duyarlılık, hasar görmüş cilt bariyeri, fonksiyon kaybı 
mutasyonları sonuc ortaya çıkan zayıflamış bir cilt bariyeri ilişkisini 

ve diğ.,
SÜT VE ÜRÜNLERİ 

Süt mükemmel bir rotein, yağ, mineral ve vitamin kaynağıdır. İnek sütü 
4 protein içerir. İnek sütü 

β α laktalbümindir ve diğ.,
İnek sütünde daha az rastlanan antijenler 

albümini immünoglobülinlerdir ( ve diğ.,
ve diğ., İnek sütündeki proteinin, zeinler %80’ini ve 

peynir altı suyu proteinleri %20'sini oluşturur. Kazein fraksiyonları, α
S2, beta, kappa ve gama kazeinlerden oluşur. Başlıca peynir altı 

u proteinleri β α laktalbümin, immünoglobulinler, 
sığır serum albümin içerir ( ve diğ.,
Anne sütünün bileşimi diğer sütlere göre daha besleyici niteliklere 

ne sütünde yoktur. 
Anne sütü içerdiği immunoglobulin A (IgA) nedeniyle bebeği gıda 

inden korur. Anne sütünde laktoferrin, bifidus faktorü, interferon 
vb. antienfektif özellikler güsteren pek çok öğe bulunur (TÜBER
Süte karşı alerjik reaksi nlara en yaygın IgE aracılı
miktarda sütün içimini takiben birkaç da ka veya bir saat içinde alerji 
ortaya çıkar. Birçok birey ürtiker, kusma, öksürük ve baş dönmesi dahil 

hafif tepki gösterir, ancak nadir durumlarda bireylerde anaf aktik şok 
gibi reaksiyonlar ortaya çıkar (Bock ve diğ., ve diğ.,
IgE duyarlılı testi sonuçlarının yorumlanması temel olarak birey 
ve/veya çevresel faktörlerden etkilenir (Roberts ve diğ., 2016). Farklı 
bireyler arasında yaş veya far ı etnik kökene bağlı olarak IgE 
antikorları reaksiyonlarının ortaya çıkması değişebilir (Komata ve diğ.,

ve diğ.,
Mevcut süt alerjisi yönetiminde, öncelikle alerji teşhis edilene kadar süt 
ve süt ürünleri tüketiminden kaçınmak gerek . Ayrıca alerjeni azaltmak 
üzere alerjen epitoplarının ve doğal proteinlerin denatürasyonu ile 
etkisizleştiri esi çalışmaları yapılmıştır. Diğer yandan 
immünoterapi ve dilaltı immünoterapi dahil süt alerjisini önleme ve 

ydedilmiştir ve diğ.,
ve diğ.,

İnek Sütü Alerjisinin Yaygınlığı 

Emzirmenin azalması e inek sütüne dayalı formüllerle beslenmenin 
artması ile açıklanabilecek inek sütü alerjisinin (İSA) yaygınlığı 
artmaktadır. İSA’nın ra r edilmiş yaygınlığı, çeşitli çalışmalar arasında 
tanı için kullanılan farklı yöntemlere veya çalışılan popülasyonların

aşları ve diğer faktörlere bağlı olarak çarpıcı bir şekilde değişir 
ve diğ.,

İS hassasiyeti diğer gıda alerjiler genetik yatkınlık, coğrafi faktörler
enfeksiyonlar ve bağırsak mikroflorası değişikliği, gıdaya ilk maruz 
kalma yaşı, m ernal diyet, anne sütünden antijen iletimi ve antijen 
yükü, antijen yükünün miktarı ve sıklığı ilişkilidir (Karlsson ve diğ.,

ve diğ.,
İnek Sütü Patogenezi 

Mukozaya bağlı bağışıklık sisteminin immüno komplike hücrelerine 
karşı alerjen yükünü ontrol eden bağırsak epitel bariyerinin bütünlüğü, 
hem IgE hem de IgE aracılı olmayan formların başlangıcında önemli bir 

Oral tolerans ve aşırı duyarlılık arasındaki hassas denge, özel 
düzenleyici T hücrelerini içeren aktif bağışıklık meka arıyla 
düzenlenir. Süte özgü serum IgG antikorları ve T hücrelerinin, sağlıklı 
bebeklerin Peyer plaklarında, oral maruziyet n sonra hücresel ya da 



142

humoral tepkilerin antijen spesifik bir baskılamasına sahip olduğu 
şeklindedir ( ve diğ.,
Peynir 

Farklı peynir türlerinin (örn., sert peynir, yumuşak peynir, mozarella) 
tüketimini takiben anafilaktik reaksiyonlar dahi olmak üzere birçok 
alerjik reaksiyon vakası literatürde açıklanmaktadır. Peynir yapımında 
kullanılacak sütün hayvan türlerine göre rklılık göstermesi gıda 
alerjileri açısından büyük öneme sahiptir. Keçi ve koyun peyniri 
tüketimine bağlı alerjik reaksiy lar da saptanmıştır (Besler ve diğ.,

ve diğ., (2001), steril inek sütünün, mezofilik ve termofilik laktik 
α laktalbumin ve β

laktoglobulinin alerjenik özelliklerinde %99 düzeyinde azalma meydana 
ldiğini, ancak bu fermente edilmiş sütlerin cilt testlerinde alerjeniteyi 

etkilemediklerini tespit etmişlerdir.
ET VE ÜRÜNLERİ 

an önemli alerjenler arasında; serum albuminler, gamma
globulinler ve aktin gibi proteinler bulunmaktadır. Tip I k lojen, yüksek 
oranda alerjenik özellik göstermektedir. Kanatlı hayvan etine karşı olan 
alerji prevelansı (%64), kırmızı et alerjilerine ( ) göre oldukça 
yüksektir. Et ve ürünleri alerjileri IgE ile ilişkili alerji grubunda yer 
almaktadır (Besler ve diğ
Kırmızı Et 

Kırmızı et alerjileri, IgE ile ilişkili gıda alerjilerindendir. Kırmızı et 
alerjileri, bireylerin kırmızı et ve ürünlerini tü
etlerin yapısındaki proteinlere (örn., serum albumin, myoglobin, 
tropomyosin) karşı ortaya çıkmaktadır (Fiocchi ve diğ.,
Kırsaçlıoğlu ve Özden 2006
Kanatlı Eti 

Kanatlı hayvan etine gıda alerjisi, tavuk, hindi ve diğer kanatlılar 
sında çapraz reaksiyon gösteren belirgin bir hastalıktır. Kanatlı 

etinde bulunan alerjenler (örn., myosin) ısıya dirençli olarak 
ve diğ.,
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humoral tepkilerin antijen spesifik bir baskılamasına sahip olduğu 
şeklindedir ( ve diğ.,
Peynir 

Farklı peynir türlerinin (örn., sert peynir, yumuşak peynir, mozarella) 
tüketimini takiben anafilaktik reaksiyonlar dahi olmak üzere birçok 
alerjik reaksiyon vakası literatürde açıklanmaktadır. Peynir yapımında 
kullanılacak sütün hayvan türlerine göre rklılık göstermesi gıda 
alerjileri açısından büyük öneme sahiptir. Keçi ve koyun peyniri 
tüketimine bağlı alerjik reaksiy lar da saptanmıştır (Besler ve diğ.,

ve diğ., (2001), steril inek sütünün, mezofilik ve termofilik laktik 
α laktalbumin ve β

laktoglobulinin alerjenik özelliklerinde %99 düzeyinde azalma meydana 
ldiğini, ancak bu fermente edilmiş sütlerin cilt testlerinde alerjeniteyi 

etkilemediklerini tespit etmişlerdir.
ET VE ÜRÜNLERİ 

an önemli alerjenler arasında; serum albuminler, gamma
globulinler ve aktin gibi proteinler bulunmaktadır. Tip I k lojen, yüksek 
oranda alerjenik özellik göstermektedir. Kanatlı hayvan etine karşı olan 
alerji prevelansı (%64), kırmızı et alerjilerine ( ) göre oldukça 
yüksektir. Et ve ürünleri alerjileri IgE ile ilişkili alerji grubunda yer 
almaktadır (Besler ve diğ
Kırmızı Et 

Kırmızı et alerjileri, IgE ile ilişkili gıda alerjilerindendir. Kırmızı et 
alerjileri, bireylerin kırmızı et ve ürünlerini tü
etlerin yapısındaki proteinlere (örn., serum albumin, myoglobin, 
tropomyosin) karşı ortaya çıkmaktadır (Fiocchi ve diğ.,
Kırsaçlıoğlu ve Özden 2006
Kanatlı Eti 

Kanatlı hayvan etine gıda alerjisi, tavuk, hindi ve diğer kanatlılar 
sında çapraz reaksiyon gösteren belirgin bir hastalıktır. Kanatlı 

etinde bulunan alerjenler (örn., myosin) ısıya dirençli olarak 
ve diğ.,

Jelatin 

Jelatine karşı duyarlı olan bireylerde, farklı hayvansal kaynaklardan elde 
en jelatin çeşitlerine karşı çapraz reaksiyonların oluştuğu ve 

mekanizmasının IgE ile ilişkili olduğu ldirilmektedir. Jelatin içeren 
aşılara karşı anafilaktik reaksiyonlar sıklıkla bildirilmiştir (Besler 
diğ.,
YUMURTA 

Yumurtaya aşırı duyarlılık, as olarak çocukları etkileyen yaygın bir 
ve diğ., Yumurta alerjisi, süt aler sine göre daha 

az görülmekle birlikte, atopik dermatitli çocuklar arasında en sık 
görülen alerjidir (Sampson

acılı yumurta alerjisi her yaşta ortaya çıkabilse de sıklıkla 
yaşamın ilk yılında (6 klinik bulgu vermektedir. Diğer besin 
alerjilerinde olduğu gibi daha önceden sorunsuz bir şek
tüketebilenlerde de sonradan alerji gelişebilmektedir.
genellikle yumurta alımından hemen sonra veya ilk 2 saat içinde 
başlamaktadır. Kli k bulgular çoğunlukla yumurtanın oral alımını 
takiben, nadiren pişen yumurtanın buharının solunması veya 
yumurtanın cilde teması ile de ortaya çıkabilmektedir ( ve diğ.,

Yumurtada bulunan alerjenler kaşıntı, atopik dermatit, bronşiyal astım
kusma, anjiyoödem, ödem, rinit, konjunktivit, gırtlak ödemi, kronik 
ürtiker ve alerjik eozinofilik gastroenterit gibi durumlara neden olur 

ve diğ., ve diğ.,
diğ., , IgE'ye özgü sıralı ve yumurta 
alerjenlerinin konformasyonel epitoplarını üretirler. Fakat kalıcı 
yumurta alerjik bireyler tarafından tanınan bazı sıralı epitoplar, geçici 

alerjik bireyler tarafından tanınmaz (Järvinen ve diğ.,
ıcı ve geçici yumurta alerjik bireyler arasında alerjik 

reaksiyonun ciddiyetinde bir fark olduğunu göstermektedir. Bazı 
kişilerde anafilaksi de oluşabilir. Bunun nedeni yumurtaların
iş mesine bağlıdır. Bu olay muhtemelen yumurta alerjenlerindeki IgE 

ğlayıcı epitoplarının bozulması, ısıtılmış yumurtadaki IgE 
ve diğ.,

diğ., 2014). Bu yüzden, yumurta alerjisi olan bir bireyin ke
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gibi gıda maddelerindeki yumurtaya, kızarmış veya pişmiş
göre daha az reaktivite gösterebileceği öne sürülmekt
ve diğ.,
Yumurta Beyazı Alerjenleri 

Yumurta beyazı alerjisine, yumurta beyazını oluşturan birçok farklı 
, ovalbümin, ovotransferrin

ve diğ.,
yanı sıra bazı çalışmalarda, serum albümini ve YGB42 gibi alerjenler de 
tanımlanmıştır (Dhanapala ve diğ.,
Ovomukoid (Gal d 1) 

Ovomukoid, yumurta beyazındaki alerjenitesi en yü
beyazının toplam 'ini oluşturan ovomukoid, molekül 

ağırlığı 28 kDa olan bir tripsin inhibe edici glikoproteindir. Yapılan 
çalışmalar, ovomukoidin alerjenitesinin veya IgE bağla
kapasitesinin, sıcaklık ve proteinaz aktivitesin n önemli ölçüde 
etkilenmediğini göstermiştir. Bu, ovomukoidin IgE bağlayıcı 
epitoplarının yapısının temelde lineer olduğunu göstermektedir. Ancak 
tüm alanlarda mevcut bazı konformasyonel epitoplar vardı
yumurta pişirmenin ovomukoidin alerjenit i üzerinde hiçbir etkisi 
olamayacağını gösterir. Bunun yanı sıra, ovomukoidin üçüncü alanı 
diğer iki alanla karşılaştırıldığında daha fazla IgE bağlanma etkinliği 
gösterir (Dhanapala ve diğ.,
Ovalbumin (Gal d 2) 

Ovalbümin yumurta beyazında en bol 
yumurta duyarlılığında ikinci en önemli alerjen olarak kabul edilir. 
Ovalbümin, 45 kDa'lık bir moleküler ağırlığa sahip suda çözünür bir 

ve diğ.,
ovalbüminin 95°C ve üzerindek sıcaklıkta denatürasyonunun IgE 
bağlama kapasitesini önemli ölçüde etkilemediğini tespit etmişlerdir. Bu 

ovalbumin IgE'nin öncelikle konformasyonel epitoplarından 
ziyade, lineer epitopları tanıdığını göstermektedir. Bu, pişirme işleminin 

üminin alerjenitesini önemli ölçüde etkilemeyebileceğini, ancak 
ebileceğini gösterir 
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Bunun yanı sıra ovalbüminin antibakteriyel ve immün dülatör 
ar sergilediği de bilinmektedir 

ve diğ.,
Ovotransferrin (Gal d 3) 

Transferrinler, omurgalılarda bulunan ve her bir eleman arasında 
yapısal ve işlevsel benzerlikleri olan bir grup demir bağlayıcı p

in moleküler kütlesi yaklaşık 76.6 kDa'dır 
ve bir transferrin molekülü, yüksek afiniteli iki Fe 'e bağlanabilir. 
Ovotransferrin, yumurta kanalında oluşturulan transferrin üyelerinden 

resyonu, yumurta kanalı ve steroid 
ü altındadır (Williams ve diğ.,

olarak, antimikrobiyal ve immünomodülatör aktiviteler sergiler 
ve diğ., Escherichia coli'nin dış 

zarına nüfuz etme yeteneğ sahip olup, hücrelerin elekt
potansiyelinin azalmasına neden olan iyonların seçici nüfuz etmesine 
izin verir, bu da bakterilerin üreme yeteneğini durdurur (bakteriostatik) 

ve diğ.,
Lizozim (Gal d 4) 

sergileyen bir enzimdir. Bu yüzden potansiyel mikrobiyal tehlikelerden 
koruma sağlar. Mikroorganizmaların hücre duvarlarına litik aktivite 
gösterdiği bilinmektedir. Bu nedenle yaygın olarak farmasötik ürünlerde 

çeşitli gıda ürünlerinde de llanılır (Fremont ve diğ.,
ve diğ., ve diğ.,

Lizozim yapısal olarak, konformasyonel ve ardışık epitopları içerir ve 
antibakteriyel, antiviral, immüno modülatör ve antitümör aktiviteleri 

ve diğ.,
ve diğ., 2009). Lizozim ovomukoid ve ovalbüminden daha az 

alerjen olmasına rağmen (Caubet ve Wang 2011), birçok gıda ve 
farmasötik ürünlerde yüksek oranda görülmesi ile yumurta alerjisi 
araştırm rında ö
Yumurta Sarısı Alerjenleri 

Yumurta sarısı da IgE aracılı alerjiye sebep olabilmektedir. Çoğunlukla 
atopik dermatitli küçük çocuklarda görülen yumurta beyazı alerjisinin 
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aksine, yumurta sarısına alerji çoğunlukla yetişk ik dönem
görülür. Bununla birlikte, yumurta sarısı alerjenlerinden kaynaklanan 
immünolojik reaksiyonlar, IgE aracılıdır ve genellikle yumurta akı 
alerjisinde olduğu gibi ürtiker, kusma, karın ağrısı ve ishal gibi 
semptomlar ortaya çıkarır (Szepfalus ve diğ.,
Serum Albumin (Gal d 5, α-Livetin) 

Serum albumini, yumurta sarısından tespit edilen ilk alerjendir. 69 kDa 
moleküler ağırlığa sahip suda çözünür bir globüler glikoproteindir. 
proteinin temel işlevi metalleri kan dolaşımında taşımaktır 

ğ., Serum albumin, sırasıyla bronş provokasyonu ve oral zorlu 
testler yoluyla bir gıda alerjisinin yanı sıra bir halant alerjeni olarak da 
doğrulanmıştır. Serum albümini için asıl duyarlılık yolu, kuş yumurtası 
sendromunda görüldüğü gibi solunu udur. Serum albümini kısmen 
ısıya dirençli bir alerjendir, bu nedenle bazı hastalar aşırı derecede 
ısıtılmış yumurta sarısını tolere edebilir ancak çiğ yumurta sarısını 

ve diğ.,
Yumurta Sarısı Glikoproteini 42 (Gal d 6) 

arısı glikoproteini 42 (YGP42), tavuğun yumurta sarısından 
35 kDa ağırlığında bir glikoproteindir. 

Tool cihazı ile yapılan homoloji 
araştırmasına göre, YGP42, vitellogenin 1) öncülünün
parçasıdır. YGP42 pozisyonlarda üç glikosilasyon sinyali içerir: 1662, 
1698 ve 1703. YGP42'nin oksidasyon işlemi, şeker kalıntılarının 
alerjenite ile ilişkili olmadığını belirten IgE bağlama kapasitesini 
ortadan kaldırmıştır. Ayrıca, ısıl işlem ve ind
alerjenliğini hiç etkilememiş, ancak in vitro gastrik asit sindirimi IgE 
reaktivitesini tamamen ortadan kaldırmıştır ve diğ.,
Yumurta Sarısındaki Diğer IgE Bağlayıcı Proteinler 

Yeni keşfedilen yumurta sarısı alerjenlerinden yu rısı 
proteomundan başka birkaç proteinde olası bir alerjen potansiyeli 
sergilemiştir (Anet ve diğ., ve diğ.,
ve fosvitin olarak bilinen yumurta sarısından elde edilen üç adet 
yumurta sarısı proteini, yumurta a eylerin serumlarında 
önemli IgE bağlama kapasitesi göstermiştir. Ayrıca, tüm proteinlerin, 
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1698 ve 1703. YGP42'nin oksidasyon işlemi, şeker kalıntılarının 
alerjenite ile ilişkili olmadığını belirten IgE bağlama kapasitesini 
ortadan kaldırmıştır. Ayrıca, ısıl işlem ve ind
alerjenliğini hiç etkilememiş, ancak in vitro gastrik asit sindirimi IgE 
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Yumurta Sarısındaki Diğer IgE Bağlayıcı Proteinler 

Yeni keşfedilen yumurta sarısı alerjenlerinden yu rısı 
proteomundan başka birkaç proteinde olası bir alerjen potansiyeli 
sergilemiştir (Anet ve diğ., ve diğ.,
ve fosvitin olarak bilinen yumurta sarısından elde edilen üç adet 
yumurta sarısı proteini, yumurta a eylerin serumlarında 
önemli IgE bağlama kapasitesi göstermiştir. Ayrıca, tüm proteinlerin, 

yumurta sarısına spesifik IgE'nin bağlanmasında etkili olduğu 
bulunmuştur (Walsh ve diğ.,
SU ÜRÜNLERİ 

Dünyada nüfusun 'inin deniz ürünler e karşı olumsu
eaksiyonlar deneyimlendiği tahmin edilmektedir. Su ürünleri alerjisi 

erişkinlerde çocuklardan daha yaygındır (Ben ve diğ.,

Kabuklu deniz ürünleri alerjisinin yaygınlığı, genellikle balıklardan daha 
yüksektir. em çocuklarda hem y şkinlerde anafilaksinin başlıca 
nedeni karides ve yengeçtir ve diğ
Su Ürünleri Alerjisi 

Su ürünleri alerjisi yaygın bir gıda alerjisidir. Balık ve kabuklu deniz 
ürünleri alerjileri prevelansı sırasıyla 

ve diğ., Karides, ıstakoz ve yengeç dahil, 
kabuklu deniz hayvanlarından kaynaklı alerji, ağırlıklı olarak okul 
çağındaki çocukları ve yetişkinleri etkiliyor gibi görünmektedir (Urisu 
ve diğ.,

z ürünlerinin alerjenitesin ortaya konulmasında, karides 
üzerinde en fazla çalışılandır ve diğ., Dünya çapında, 
çeşitli yenilebilir karides türleri vardır. Beyaz Pasifik karidesi 
Litopenaeus vannamei Penaeus monodon

Marsupenaeus japonicus) ile Japon dikenli ıstakoz 
Panulirus japonicas) çoğunlukla Japonya’da yenir. Kabuklu deniz 

ürünleri alerjileri ile ilgili sorumlu alerjenler üzerinde de fazla 
çalışılmıştır. Tropomyosin, arginin kinaz, sarko
bağlayıcı protei

Penaeus monodon L. Vannamei içeren, 
Amerikan ıstakozu (Homarus americanus) ve yengeçler bunlardan 
bazılarıdır ( ve diğ.,
diğ.,
Tropomyosin (Grup 1) 

Tropomyosin, aktin ve troponin kas hücrelerinin bileşenleri ile 
tanımlanan tropomiyozinin izoformları Pandalus borealis
üzere birçok karides türüyle (Pan b 1), Penaeus monodonu
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Penaeus aztecus Penaeus indicus Metapenaeus 
ensis L. vannamei Crangon crangon H. 
americanus (Hom a 1) ilişkilidir. Kabuklulardan gelen tropomiyosinler 
yüksek homolojiye sahip olmasına rağmen
yumuşakça tropo osinin AA dizi kimliğinin yaklaşık %60’ı kadar daha 
düşüktür ( ve diğ.,
Arginin Kinaz (Grup 2) 

Arginin kinaz, üç tür karideste tespit edilmiştir (Cra c 2, Lit v 2, Pen m 2) 
ve diğ., ía ve diğ.,

2’d 255 peptidine özgü IgE için testte en yüksek diagnostik 
verimli sekiz IgE bağlayıcı epitop tanımlanmıştır ( ve diğ.,

ve diğ.,
Myosin Hafif Zinciri (Grup 3 ve Cra c 5) 

L. vannamei Penaeus 
monodon'da tanımlanmıştır ( ve diğ.,
Sarkoplazmik Kalsiyum Bağlayıcı Protein 

Sarkoplazmik kalsiyum bağlayıcı bir protein olarak üç tür karideste 
belirlenmiştir diğ.,

diğ., ve diğ Lit v 4'te üç IgE 
bağlayıcı bölge tanımlanmıştır ( ve diğ.,
Troponin C (Grup 6) ve Triosfosfat İzomeraz (Cra c 8) 

(Cra c 8) alerji semptomunu göstere
tanımlanmıştır. Ancak L. vannamei Penaeus monodon
bildirilmemiş olup, bunların küçük veya yerel karides 
olduklarını gösterir ( ve diğ.,

Parvalbumin 

Korunmuş bir otein yapısı ile küçük kas proteini olan parvalbümin 
– –5.2), ana balık alerjenidir. Morina, somon ve sazan 

kaynaklı en yaygın şekilde karakterize edilen al jenik balık 
parvalbümininin, balık ve balık ürünlerinde alerjik reaksiyonların 
100' ünden sorumlu olduğu gösterilmiştir (Sharp ve diğ.,
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Troponin C (Grup 6) ve Triosfosfat İzomeraz (Cra c 8) 

(Cra c 8) alerji semptomunu göstere
tanımlanmıştır. Ancak L. vannamei Penaeus monodon
bildirilmemiş olup, bunların küçük veya yerel karides 
olduklarını gösterir ( ve diğ.,

Parvalbumin 

Korunmuş bir otein yapısı ile küçük kas proteini olan parvalbümin 
– –5.2), ana balık alerjenidir. Morina, somon ve sazan 

kaynaklı en yaygın şekilde karakterize edilen al jenik balık 
parvalbümininin, balık ve balık ürünlerinde alerjik reaksiyonların 
100' ünden sorumlu olduğu gösterilmiştir (Sharp ve diğ.,

ve diğ., 2016). Bazı çalışmalarda fonksiyonel 
parvalbüminlerin reaktivitesi bazofil histamin salını
doğrulanmıştır. Ayrıca, Van Do ve diğ., (2005) yaptığı bir çalışmada 

omon ve ton balıklarından elde edilen doğal saflaştırılmış 
parvalbüminlere test edilmiş balık alerjisi olan 10 bireyin dokuzunda 
pozitif cilt reaksiyonu görülmüştür.
Parvalbumin, balık alerjenlerinin en büyük protein familyalarından 

bağlayıcı ve diğ.,
Parvalbüminin iki farklı filogenetik soyu (α ve β
göre farklılık gösterir; β parvalbüminler daha büyük bir oranda asidik 
amino asit kalıntıları içerirler ve 4.8’in aşağısında izoelektrik noktaya

. Ayrıca α ve β soyları belirli 

6, β parvalbüminler için F β parvalbüminler ağırlıklı olarak 
kemikli balıklarda ifade edilir ve insanlarda I aracılı alerjik 
reaksiyonlara neden olduğu bilinmektedir Kıkırdaklı balıklarda ise 
daha düşük bir IgE reaktivitesi olan sadece α parvalbumin bulunmuştur 

ve diğ.,
Aldolase A ve β- Enolaz 

Aldolaz A (40 kDa) ve β
enzimlerdir. Morina, somon ve ton balığı kas dokusunda önemli 
enzimler olarak tanımlanmıştır ( ve diğ., ve diğ
2009 yılında aldolaz ilk olarak Pasifik'te bir somon balığı alerjeni olarak 
tanımlanmıştır ve diğ adaşları 
tarafından, enolaz bir balık alerjeni olarak tespit edilmiştir.
Aldolase ve enolazın ısıl işleme duyarlı olduğu ve gıda işlemede 
parvalbumine göre daha az dirençli bulunmuştur ( ve diğ.,
Tropomiyozin 

ozin yapısal proteindir –
çalışmada balıklardan elde edilen Tropomyosin’in alerjen olduğunu 
bildirilmiştir ( ve diğ.,
Diğer Balık Alerjenleri 

Potansiyel alerjen olan diğer proteinler çeşitli balık türlerinde 
lenmiştir (Hamada ve diğ., ve diğ.,
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Balıkların kas dışındaki bölümlerinde tanımlanan alerjenler ve balık 
yumurtası içindeki başlıca alerjen olarak vitellogenin, seminal sıvıda 
majör alerjen olarak protamin ve kanda potansiyel aler

ve diğ.,
Diğer potansiyel balık alerjenleri, aldehit fosfat dehidrojenaz, triosfosfat 

fosfat dehidrojenaz ve kreatin kinazın yanı sıra 
tanımlanamayan farklı moleküler ağırlıktaki proteinleri içerir 
ve diğ.,
GIDA ALERJİSİ TEŞHİSİ       

Gıda alerjisi teşhisi klinik öykü ile başlar, bunu teşhis testleri takip eder. 
Bireyin IgE aracılı kalıp kalmadığını test etmek için CAP
FEIA veya UniCAP (Phadia, Uppsala, İsveç) Sistemi ku nılarak 
serumdaki spesifik IgE antikorlarını belirlemek mümkündür. Gıdaya 
özel IgE konsantrasyonları, artmış klinik semptom riski ile ilişkilidir
prick testleri (CPT) duyarlılığı tespit etmek için hızlı bir yöntem sağlar. 

olması, yiyeceğin neden olduğunu ve 
açıkça IgE'nin aracılık ettiği bir alerjiyi gösterdiğini kanıtlamaz (örn., 
ürtiker factitia hastasında pozitif reaksiyon yanlışı)
özgü IgE'nin tespiti ile onaylanabilir (Hochwallner iğ.,

a testleri (AYT) inek sütü tüketiminden sonra IgE kaynaklı 
olmayan reaksiyonlar için tanı araçları olarak kullanılır, fakat mevcut 
uygulama ve yorumlama yöntemleri için standart reaksiyonlar yoktur 

ve diğ.,
Gıda alerjilerinin teşhisinde ayrıca süt alerjisi için altın standart çift 
kör plasebo kontrollü oral gıda zorluğu, sadece şüpheli yiyeceklerin 
diyetten çıkarılmasından sonra yapılabilir ( ve diğ.,

Çift kör plasebo kontrollü oral 
estleri (ÇKPKOPT) standardize edilmiştir 

gereksiz diyet yapmasını önlemek ve net bir tanı elde etmek için yapılır 
ÇKPKOPT uygulayan alerji kliniği sayısı 

hala dünya çapında sınırlıdır ve diğ.,
Çift Kör Plasebo Kontrollü Oral Provakasyon Testleri  

Doğru bir öykü, gıda alerjisinin teşhis sürecinde anahtar unsurdur. 
ÇKPKOPT yöntemle yapılacak olan besin yükleme testi besin alerjisinin 
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Balıkların kas dışındaki bölümlerinde tanımlanan alerjenler ve balık 
yumurtası içindeki başlıca alerjen olarak vitellogenin, seminal sıvıda 
majör alerjen olarak protamin ve kanda potansiyel aler

ve diğ.,
Diğer potansiyel balık alerjenleri, aldehit fosfat dehidrojenaz, triosfosfat 

fosfat dehidrojenaz ve kreatin kinazın yanı sıra 
tanımlanamayan farklı moleküler ağırlıktaki proteinleri içerir 
ve diğ.,
GIDA ALERJİSİ TEŞHİSİ       

Gıda alerjisi teşhisi klinik öykü ile başlar, bunu teşhis testleri takip eder. 
Bireyin IgE aracılı kalıp kalmadığını test etmek için CAP
FEIA veya UniCAP (Phadia, Uppsala, İsveç) Sistemi ku nılarak 
serumdaki spesifik IgE antikorlarını belirlemek mümkündür. Gıdaya 
özel IgE konsantrasyonları, artmış klinik semptom riski ile ilişkilidir
prick testleri (CPT) duyarlılığı tespit etmek için hızlı bir yöntem sağlar. 

olması, yiyeceğin neden olduğunu ve 
açıkça IgE'nin aracılık ettiği bir alerjiyi gösterdiğini kanıtlamaz (örn., 
ürtiker factitia hastasında pozitif reaksiyon yanlışı)
özgü IgE'nin tespiti ile onaylanabilir (Hochwallner iğ.,

a testleri (AYT) inek sütü tüketiminden sonra IgE kaynaklı 
olmayan reaksiyonlar için tanı araçları olarak kullanılır, fakat mevcut 
uygulama ve yorumlama yöntemleri için standart reaksiyonlar yoktur 

ve diğ.,
Gıda alerjilerinin teşhisinde ayrıca süt alerjisi için altın standart çift 
kör plasebo kontrollü oral gıda zorluğu, sadece şüpheli yiyeceklerin 
diyetten çıkarılmasından sonra yapılabilir ( ve diğ.,

Çift kör plasebo kontrollü oral 
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Doğru bir öykü, gıda alerjisinin teşhis sürecinde anahtar unsurdur. 
ÇKPKOPT yöntemle yapılacak olan besin yükleme testi besin alerjisinin 

tanısında altın ölçüttür. Ancak yapımı zor olması nedeni ile çocukl
açık veya tek kör yöntemler ile de tanı konulabilmektedir.

provokasyon testleri IgE aracılı gıda alerjisi tanısında ö
Besin alerjisi tanısının yanı sıra oral tolerans gelişimini 

kullanılır. Test sırasında oluş
reaksiyonlar açısından mutlaka bir alerji uzmanının gözetiminde, 
anafilaksi için gerekli önlemler alındıktan sonra yapılmalıdır. Test 
yapılmadan önce birey ve ailesine testle ilgili olası riskler anlatılmalı ve 
yazılı onam alınmalıdır. st öncesi bireyin ayrıntılı fiziki muayenesi 
yapılmalı, vital bulguları not edilmelidir. Bireyin kullandığı ilaçlar 
sorgulanmalı, antihistamin kullanıyor ise kesilmelidir. Test sırasında 

hastalık bulgusu olmamalı, astım
veya alerjik nezlesi varsa kontrol altında olmalıdır. Test edilecek 
yumurtanın başlangıç dozu (reaksiyon ihtimalinin en düşük olduğu 

1’i kadar olmalıdır 
Węgrzyn ve diğ., 009). Bu doz yumurta için genell

gr’dır. Doz aralığı genellikle 15 30 dk olup, bireyin hikayesine göre 

artmalarının 1, 3, 10, 30, 100 gibi logaritmik olması tercih edilir 
(Bindslev‐Jen ve diğ., 2004). Test sonuçlarını üvenilir olabilmesi 
için test boyunca verilmesi planlanan toplam dozun yaşına göre günlük 
alması gereken miktar kadar olması gerekmektedir. Aksi halde yanlış 
negatif sonuçlar olabilmektedir. Teorik olarak besin provok
sırasında besine karşı pasif arsızlık olabilir (Bindslev‐Jensen ve diğ.,
2004). Test sonrası birey en az 2 saat gözlenmelidir. Gözlem süresinin 
kısa tutulması da test sonucunun yanlış negatif olarak yorumlanmasına 
ve bireyin besinle ilişkili belirtileri hastane dışında yaşamasına yol 

çab Węgrzyn ve diğ.,
Cilt Prick Testleri (CPT) 

IgE aracılı bozukluklarda duyarlılığı tespit etmek için hızlı ve ucuz 
ve diğ.,

CPT sıklıkla yumurtaya özgü IgE taramasında kullanılır ve eğitimli 
fından yapılmalıdır. CPT'lerin tanısal doğruluğu, kullanılan 

ekstraktın kalitesine bağlıdır.
çocuklarda, CPT iyi bir duyarlılık gösterir, fakat özgüllüğü 
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kötüdür 1997). Sonuç olarak, negatif bir test, IgE' aracılık 
ettiği bir yumurta alerjisini esas olarak hariç tutarken, pozitif bir test 
klinik reaktiviteyi doğru bir şekilde öngörmez.
İntradermal Testler 

Gıda alerjisi teşhisinde intradermal test kullanımını desteklemek için 
yeterli kanıt yoktur. Ayrıc intradermal testler, CPT'lerden daha yüksek 
zıt reaksiyon riski taşır. Her ne kadar intradermal test IgE aracılı besin 
alerjisinin tanısı için cilt prick testinden daha duyarlı olsa da, protein 
kaynaklı besin alerjisi için bu iddiaları destekleyecek ye li kanıt 

ve diğ.,
Atopik Yama Testi (AYT) 

AYT, gıda alerjisi teşhisi için bir araştırma aracıdır, genellikle bir 
alerjene gecikmiş veya IgE aracılı olmayan reaksiyonları 
değerlendirmek için kullanılır
diğ., Genel olarak, cilde alerjenle ıslatılmış küçük pedler 
uygulanarak alerjik duyarlılığı belirlemede kullanılan bir testtir. AYT, 
belirli bir yama testi türüdür ( ve diğ., e diğer yama 
testleri arasındaki tek fark, test edilen antije AYT, sadece IgE aracılı 
reaksiyonlara neden olan alerjenleri (örn., gıda alerjenlerini) 
kullanırken, diğer tüm yama testleri tipik olarak T hücresi aracılı 
reaksiyonları tetikleyen antijenleri kullanır. Tüm yama testleri aynı 
şekilde yapılır ( ve diğ.,

estin duyarlılığı ve özgüllüğü çalışmalar arasında değişiklik 
göstermiştir. Bu durum varlığından ve bireyin yaşından 
kaynaklanmış ol Ayrıca farklı gıda alerjen preparatlarının 
kullanımını kıy ayan hiçbir çalışma yoktur. Nitekim gıda alerjisi 
teşhisinde AYT kullanımında anlamlı bir klinik değeri olmadığı bazı 
çalışmalarla ortaya konulmuştur (Keskin ve diğ., ve diğ.,

Toplam Serum Immunoglobülin E 

Toplam serum IgE seviyelerinin ölçüml nin gıda alerjisi için hassas ve 
spesifik bir test olabileceği önerisini desteklemek için yeterli kanıt 

ve diğ.,
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estin duyarlılığı ve özgüllüğü çalışmalar arasında değişiklik 
göstermiştir. Bu durum varlığından ve bireyin yaşından 
kaynaklanmış ol Ayrıca farklı gıda alerjen preparatlarının 
kullanımını kıy ayan hiçbir çalışma yoktur. Nitekim gıda alerjisi 
teşhisinde AYT kullanımında anlamlı bir klinik değeri olmadığı bazı 
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Toplam Serum Immunoglobülin E 

Toplam serum IgE seviyelerinin ölçüml nin gıda alerjisi için hassas ve 
spesifik bir test olabileceği önerisini desteklemek için yeterli kanıt 

ve diğ.,

İn Vitro IgE Testleri 

Yumurta akı proteinlerine karşı serumda IgE antikorları, kliniklerde 
standart analiz sistemleri ile ölçü Buna karşın CPT'de, kalite ve 
performans kriterleri dikkate alınmalıdır.
alerjeni hazırlama, bileşim, kalite ve stabiliteye bağlıdır (

ve diğ.,
Spesifik Immunoglobülin G Antikorları ve Diğer Standardize 
Edilmemiş Testler 

İnek sütü proteinine karşı, IgG antikorlarının ve/veya IgG alt sınıf 
antikorlarının belirlenmesinin tanıda rolü yoktur ve bu yüzden 
önerilmez (Boyce e diğ.,
Bazofil histamin salınım testi, lenfosit uyarma testi ve endoskopik 

en provokasyonu gibi diğer testler araştırma protokollerinde 
kullanılmasına karşın klinik uygulamada kullanılmamaktadır (Boyce 
diğ.,
Endoskopi ve Histoloji 

çıklanması zor olan ciddi ve inatçı gastrointestinal sistem yakınmaları, 
gelişme geriliği a demir eksikliği anemisi varlığında üst ve alt 
gastrointestinal sistem endoskopik biyopsilerinin alınması doğru bir 
yaklaşımdır. Ancak mukozal atrofi, eozinofilik

jik bulgular İSPA’ya özgü değildir, İSPA dışındak
astalıkların tanısını koymaya olanak sağlar (Nielsen ve diğ.,

İnek Sütü ve Yumurta Proteininin Diyetten Çıkarılması 

tif olsa bile öykü destekliyorsa 
tanısal inek sütü proteini (süt ve süt ürünleri) eliminasyonu üt 
çocuğunun diyetinde veya çocuk anne sütü alıyorsa annenin diyetinde 
yapılmalıdır. Tanısal eliminasyon diyetinin süresi bulgulara bağlıdır, 
mümkün olduğu kadar kısa ve klinik yakınmaların düzelip 
düzelmediğini belirleyecek kadar uzun olmalıdır. Hızlı 
reaksiyonları (örn., 2 saat içinde anjioödem, kusma, egzema 
tetiklenmesi) olan çocuklarda bu süre 3 5 gün, gecikmiş klinik 
reaksiyonları (örn., egzamanın t
2 hafta arasında değişir. Kronik ishal ve büyümede dur
çocuklarda, yanıtı değerlendirmek için inek sütü proteini içermeyen 
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4 hafta sürdürülmesi gerekir. Bu süreler içinde yakınmalar
düzelme olmazsa İSPA olasılığı düşüktür. Ancak istisnalar olabilir. 
Hidrolize mama veya soya içeren mam ullanan ve düzelme 
saptanmayan ciddi gastrointestinal bulguları olan süt çocukları, inek 
sütü protein alerjisini (İSPA) dışlamadan önce aminoasit bazlı mama il
bir süre gözlenmelidir (Koletzko ve diğ.,
Koca ve Akçam’ın (2015) bildirdiğine göre İSPA
prensipleri; doğru tanı, reaksiyonların tedavisi, eliminasyon diyeti, 2 yaş 
altındaki çocuklarda uygun mama kullanımı, destek tedavisi, büyüme ve 
gelişmenin takibi ve eğitime dayanır.
Tedavide esas olan inek sütü proteininden tam olarak kaçınmaktır. 
Günlük süt tüketimine bakıldığında birçok gıda ürünü (örn., tereyağı, 
tarhana çorbası, makarna, bisküvi, her türlü kek, kurabiye) içerisindeki 
nek sütü tüketilmektedir (Koca ve Akçam

Yumurta alerjisi olan bireylerde diyetten yumurtayı çı
olarak, yumurtalardan elde edilen aşı ve ilaçlardan da kaçınmaları 
istenmiştir. Örn., influenza aşısı, embriyonik sıvıda geliştirilir ve her yı
yaygın olarak kullanılır (Caubet ve Wang
Az sayıda anafilaksi vakası olan tavuk yumurtası n elde edilen başka 

aşı, sarı humma aşısıdır (Kelso ve diğ., 1999).  Ayrıca, lipid 
emülsiyonlarının kullanımı ve yumurtalardan elde edilen farmasötik
ürünler nedeniyle anafilaksi vakaları da bildirilmektedir (Buchman ve 

ve diğ., ve diğ.,
Yumurta Alerjisi Tanısında Ovomukoid 

Ovomukoid, alerjenite açısından araştırılmalarla ortaya konulmuş
ayrılmış üç iyi alan içerir
antikorları tarafından tanınan benzersiz epitopları taşı
alerjisi olan bireylerden elde edilen serumların analizi, IgE 
antikorlarının üç alanının tamamının tepki gösterdiğini, ancak ikinci 

mukoid etki alanına önemli ölçüde daha fazla tepki gösterdiğini 
göstermiştir likte, yapılan diğer 
araştırmalarda, tolerans geliştiren bireylere kıyasla, tolerans gelişmeyen 

yüksek bir IgE 
bağlanması gösterebilir ( ve diğ., Bireylerde çiğ ve pişmiş 

e bağlı olarak IgE antikorlarında 
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ayrılmış üç iyi alan içerir
antikorları tarafından tanınan benzersiz epitopları taşı
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mukoid etki alanına önemli ölçüde daha fazla tepki gösterdiğini 
göstermiştir likte, yapılan diğer 
araştırmalarda, tolerans geliştiren bireylere kıyasla, tolerans gelişmeyen 

yüksek bir IgE 
bağlanması gösterebilir ( ve diğ., Bireylerde çiğ ve pişmiş 

e bağlı olarak IgE antikorlarında 

ovomukoid için önemli farklılıklar bulunmuştur. Burada düşük 
yumurtalıkta IgE antikorlarının ovomukoid için pişmiş olması tolerans 
ile ilişkilendirilmiştir ve diğ., Ayrıca, ovomukoid 
antikorların miktar tayini , bir meydan okuma testi yapılıp 
yapılmayacağına karar vermede hekimin yönlendirilmesi de yararlı 

Son zamanlarda yapılan araştırmalar, yaklaşık 11 kU
(pozitif karar noktası)’dan yüksek bir ovomukoid için IgE antikoru 

duğunu göstermekte olup, ısıtılmış 
yumurtaya tepki verme riskinin yüksek olduğu sonuçlarını 
göstermektedir. Aynı zamanda, yaklaşık 1 k den düşük 

(negatif karar noktası), birey çiğ yumurtaya 
gösterse bile, ısıtılmış yumurtaya göre düşük reaksiyon riski 

olduğu anlamına gelir (Ando ve diğ.,
SONUÇ 

Alerji kişinin yaşam kalitesini, psikolojik iyilik halini, bilişsel işlevlerini 
ve uyku kalitesini olumsuz etkileyebilmektedir. Alerjik bireyler sıklıkla 
rahatsız edici semptomlar, du durum bozuklukları, iş üretkenliğinde 
azalma hatta iş kaybı yaşarlar. Bu nedenlerden dolayı doğru teşhis, etkili 
tıbbi yönetim ve uygun destek oldukça önemlidir.
Gıda alerjenleri, genellikle protein yapısında olup immün tepkiye neden 

epki hafif şiddetli olabileceği gibi yaşamı tehdit 
eden seviyelere kadar değişebilmektedir. Anafilaksi en şiddetli 

üzden alerjisi olan bireyler gerek teşhis öncesi, gerekse 
de teşhis sırasında gıdaları çok dikkatli bir şekilde tüketmelidi r. Gıda 
alerjilerinin tanısı ve yöntemi getirdiği ekonomik, psikososyal ve 
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iye bitkisel ve hayvansal kaynaklı pek çok gıda sebep 
olabilmektedir. Hayvansal kaynaklı gıda alerjilerinde süt ve ürünleri
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Öz: Alt konka hipertrofisine sekonder olarak oluşan burun tıkanıklığ ı, 
kişinin yaşam kalitesinin o nemli o lçu de etkileyen yayğın bir rahatsızlıktır. 
Alt konka hipertrofisi (AKH) nin nedenleri değ işkendir; ilk seçenek tedavi 
antihistaminikler, sistemik veya tropikal dekonjestanlar ve 
kortikosteroidlerdir. Ek olarak, medikal tedaviye dirençli hastalar için 
AKH hastaları için birçok cerrahi seçenekler mevcuttur. Alt konka 
cerrahileri mukozal dokunun korunması, du şu k komplikasyon oranı ve 
konka fonksiyonun korunması ile burun tıkanıklığ ı şikayetinin ço zu lmesi 
a-rasındaki denğeyi kurmalıdır. Cerrahi ku çu ltme de mukozanın, 
yumuşak erektil dokunun ve alt konka kemiğ inin ku çu ltu lmesini içerir. 
Geleneksel turbinektomi, lazer turbinektomi, kriyoturbinektomi, 
elektrokoter turbinektomi, ğeleneksel turbinoplasti, mikrodebrider 
turbinoplasti, koblasyon turbinoplasti, radyofrekans turbinoplasti, 
ultrason turbinoplasti ve piezo eşliğ inde turbinoplasti belli başlı cerrahi 
yo ntemlerdir. Alt konka cerrahileri mukozal doku-nun korunması, du şu k 
komplikasyon oranı ve konka fonksiyonun korunması ile burun 
tıkanıklığ ı şikayetinin ço zu lmesi arasındaki denğeyi kurmalıdır. Tabi ki en 
iyi cerrahi terci-hinde konsensus oluşması için daha çok çalışmalara 
ihtiyaç vardır ve cerrahi yo ntemin tercihi hali hazırda cerraha aittir. 

Anahtar Kelimeler: Alt Konka, Alt Konka Hipertrofisi, Konka Cerrahisi, 
Nefes
  

                                                            
İ stanbul Gelişim Ü niversitesi, İ stanbul / Tu rkiye, e-mail: 
bskcypnr@hotmail.com,  Orcid No: 0000-0002-3782-4738
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GİRİŞ  

Burun tıkanıklığ ı klinik pratikte en sık bildirilen semptomlardan biri olup, 
etkilenen popu lasyonda u çte bir oran ile klinikte en sık bildirilen 
semptomlardandır (Patou ve diğ ., 2006:972-981). Tek taraflı, çift taraflı, 
akut veya kronik, devamlı veya ğeçici olabilir (Osborn ve Sacks, 2013:7-
8). Tıkanıklık, burundan hava akışının yetersizliğ i şeklinde bir histir 
(Patou ve diğ ., 2006:972-981). Kronik nefes alma ğu çlu ğ u , ğece 
uyuyamama, uykusuzluk, zayıf konsantrasyon ğibi şikayetlere neden 
olarak, yaşam kalitesini de du şu ren bir etkendir (Juniper, 1998:386-391). 
Burun tıkanıklığ ının en sık sebebi septal deviasyon iken bunu alt konka 
hipertrofisi takip etmektedir (Tasman, 2002:822-833). Alt konka 
hipertrofisi, septal deformasyona bağ lı oluştuğ unda kompansatuar 
hipertrofi olarak isimlendirilir (Berğer ve diğ ., 2000:2100-2105). 
Diğ er alt konka hipertrofisi nedenleri allerjik rinit, vazomotor rinit, 
enfeksiyo z rinit (Abdullah ve Sinğh, 2021:3441) ve kronik hipertrofik 
rinittir (Cinği ve diğ ., 2010:138-143).
Burun içi konkalar, kartilajino z nazal kapsu lden ğelişen o nemli anatomik 
yapılardır. Alt konka, ğelişimin 10. haftasında, maksillokonkal yapıdan 
ayrı bir kemik olarak ğelişir (Ozcan ve diğ ., 2008:1678-1682). Alt konka; 
konka kemiğ i, mukoperiosteum, yumuşak erektil doku ve mukozadan 
oluşur (Fiğu r 1) (Matthias, 2007:6). Du zensiz alt konka kemiğ i, yoğ un 
damarlanma ve mukoperiosteum ile birlikte olup alt konka; burun 
tabanında, o nde nostrilden arkada koanaya uzanmaktadır. Alt konka 
kemiğ i; damak, etmoid ve lakrimal sac ile bağ lantıdadır. Alt konkalar 
o zellikle anterior kısımdaki submukozal kaverno z plexusun varlığ ına 
bağ lı olarak ğenişleme kapasitesine sahiptirler. Bunun için de alerji, 
enfeksiyon veya hormonal değ işimler ğibi etken fakto rler mevcuttur. 
Kalıcı hipertrofi, su rekli ve fazla stimu lasyona bağ lı olacaktır (Abdullah ve 
Sinğh, 2021:3441).
Alt konka, posterior lateral nazal arterin dalı olan inferior tiroid arter 
(İTA) tarafından beslenir (Al-Shouk ve Tatar, 2021:13-19).
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Figür 1. İ ki Mukozal Tabaka Arasındaki Kalınlık Farkını Go steren Sağ  
Taraflı Normal Bir Alt Konka Kesiti
MML: Medial Mukoza Tabakası, LML: Lateral Mukoza Tabakası; G: Glandlar; V: 
Veno z Sinu zoidler; B: Kemik (H&E, Orijinal Bu yu tme X20)

İ nferior tiroid arter, ikiye veya u çe ayrıldığ ı noktada konkanın 
posterosuperiorundan alt konkaya ğiriş yapar. Alt konkayı, İTA ve kanalı 
sıkıca bağ layan yu zeyel bir katman ile sarılı olarak bir kemik kanal içinde 
ğeçer. Bu bağ lantı, alt konka cerrahileri sonrası uzamış kanamaların 
sebebi olup ve İTA’nın kontrakte olamamasının sebebi bu yu zeysel 
o rtu du r. 
Konkaların ğo revi, nazal kavite içine ğiren havayı ısıtma ve 
nemlendirmedir, konkal eğ rilik arttıkça da bu fonksiyonları destekleyen 
alan artmaktadır.  Alt konkalar, ğenişleyip ku çu lerek, hava akışını izin 
verir veya enğeller bo ylece de nem seviyelerini ayarlamış olur 
(Georğakopoulos ve diğ ., 2022:14). 
Alt konka hipertrofisi, hem kemik hem de mukozayı içerecek şekilde 
konkanın ğenişlemesi olarak tanımlanır (Matthias, 2007:6). 
Antihistaminikler, topikal dekonjestanlar ve topikal kortikosteroidler ilk 
seçenek olarak sıklıkla tercih edilirler (Aslan 2013:17-20). 
Medikal tedaviye yanıt alınamayan durumlarda ya da yetersiz olan 
vakalarda cerrahi tercih edilmektedir. 
Alt konka hipertrofisi için pek çok klasifikasyon yo ntemi vardır. 
Bunlardan u çu  alt konka hipertrofisinin klinik ğo zlemine dayanırken, 
birisi bilğisayarlı tomoğrafi (BT) ğo ru ntu lemesine dayanmaktadır 
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(Friedman ve diğ ., 1999:1834-1837, Leitzen ve diğ ., 2014:325-331, 
Camacho ve diğ ., 2015:296-302, Üzun ve diğ ., 2004:241-245). Friedman 
ve arkadaşları (1999:1834-1837), hastalarında submukoza rezeksiyon 
sonuçlarını değ erlendirirken, 3 aşamalı bir değ erlendirme sistemi 
kullandılar, ğrade 1 açık bir tıkanıklık olmaksızın orta seviyede ğenişleme, 
ğrade 2 tama yakın tıkanıklık ve ğrade 3 nazal kavitenin tamamen 
tıkanıklığ ını ifade etmektedir (Fiğu r 2). Nazal anatomiyi obstru ktif uyku 
apnesinin ağ ırlığ ına ğo re değ erlendiren ve alt konkayı 0-normal, 1- orta, 
2 orta-ağ ır-, 3 -ciddi olarak klasifiye eden başka bir çalışma bildirilmiştir 
(Leitzen ve diğ ., 2014:325-331). Camacho ve arkadaşları, (2015:296-302) 
endoskopik bakı ile alt konkanın nazal havayolu boşluğ undaki 
pozisyonuna ğo re bu sınıflamayı yapmışlardır. Alt konka toplam nazal 
havayolunun 0-25 % si kadar yer işğal ederse ğrade 1, %26-50 arasında 
yer işğal ederse ğrade 2, %51-75 arasında yer işğal ederse ğrade 3, %76-
100 arası yer işğal ederse ğrade 4 olarak değ erlendirilmektedir (Camacho 
ve diğ ., 2015:296-302). 
Üzun ve arkadaşları (2004:241-245) alt konka kemiğ ini BT ile 
değ erlendirerek, alt konka hacmini tip1 (lamellar), tip 2(kompakt kemik) 
tip 3(kombine tip) ve tip 4 (bu llo z) olarak sınıflamıştır. İ deal sınıflama 
sistemi ile ilğili bir fikirbirliğ i veya standardizasyon yoktur, bu da alt 
konka cerrahilerinin efektifliğ ini değ erlendirmede zorluk ve kafa 
karışıklığ ı yaratmaktadır (Fiğu r 3).
ALT KONKA HİPERTOFİSİNDE TEDAVİ  

Kronik rinitin en sık ortaya çıkışı nazal obstru ksiyon şeklindedir. Alt 
konka vasku laritesinde artma ile birliktelik ğo steren submukozal veya 
mukozal hipertrofinin sonucunda burunda tıkanıklık oluşur. Alt konka 
hipertrofisinin tedavisi de topikal intranazal kortikosteroid spreyleri, oral 
antihistaminikleri ve topikal dekonjestanları içerir. Konservatif tedaviler 
başarısız olduğ unda da cerrahi tedavi endike hale ğelir. Genellikle 
medikal tedavinin başarısız kabul edilmesi için 3 aylık bir uyğulama 
konusunda konsensus oluşmuştur (Scheithauer, 2010:79-102). Eğ er eşlik 
eden rinosinu zit mevcutsa bu tedavi 6 aya uzatılabilir.
Cerrahi teknikler de alt konkanın medikal mukozasının korunup 
korunmamasına dayanarak mukoza koruyucu veya mukoza koruyucu 
olmayan cerrahiler olarak 2 tiptir (Abdullah ve Sinğh, 2021:3441). 
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Cerrahi ku çu ltme de mukozanın, yumuşak erektil dokunun ve alt konka 
kemiğ inin ku çu ltu lmesini içerir. 
Geleneksel turbinektomi, lazer turbinektomi, kriyoturbinektomi, 
elektrokoter turbinektomi, ğe-leneksel turbinoplasti, mikrodebrider 
turbinoplasti, koblasyon turbinoplasti, radyofrekans turbino-plasti, 
ultrason turbinoplasti ve piezo eşliğ inde turbinoplasti belli başlı cerrahi 
yo ntemlerdir. 
Geleneksel turbinektomi (parsiyel veya total) burun tıkanıklığ ının 
ço zu mu nde oldukça etkilidir. Bu yo ntemde fazla kemik ve yumuşak doku 
kaybına bağ lı, kan transfu zyonu ğerektirebilecek kan kaybı, kabuklanma, 
ağ rı ve uzun iyileşme su reci ğo ru lebilmektedir. Bu yu zden daha mukoza 
dostu olan, yine mukoza ve/veya kemik rezeksiyonu yapan fakat 
mukozayı koruyan turbinoplasti yaklaşımı tercih edilmektedir. Bunun 
yanında alt konka out-fracture’ı da diğ er prosedu rleri ğu çlendirmek için 
eklenebilmektedir (Abdullah ve Sinğh, 2021:3441). Video endoskopinin 
yayğınlaşmasıyla da bu cerrahilerin çoğ unda endoskopi kullanılmaktadır. 
Teknikten bağ ımsız olarak seçilen cerrahi burun tıkanıklığ ını ço zerken, 
alt konka fonksiyonunu korumayı, kanama, kabuklanma ve aşırı ağ rı ğibi 
komplikasyonlardan kaçınmayı amaçlar (Lee ve diğ ., 2017:82-88). Bu 
amaca erişmek için fazla mukoza rezeksiyonundan kaçınırken, alt konka 
dokusu yeteri kadar alınmalıdır (Abdullah ve Sinğh, 2021:3441). 

Figür 2. Alt Konkanın Nazoendoskopik Gradeleme Sistemi (Abdullah ve 
Sinğh, 2021:3441)
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Figür 3. Alt Konka Kemiğ inin Farklı Tipleri; (A) Lamellar (B) Kompakt (C) 
Kombine (D) Bu llo z Tip (Üzun ve diğ ., 2004:241-245)
MUKOZA KORUYUCU OLMAYAN CERRAHİLER  

GELENEKSEL TURBİNEKTOMİ

Turbinektomi alt konkanın tamamının veya bir kısmının alınmasını içerir 
ve direkt bakı veya endoskopik eşliğ inde uyğulanabilir. Konkanın mukoza, 
yumuşak erektil doku ve kemik kısmını içerecek şekilde hipertrofinin 
ğenişliğ ine bağ lı olarak total veya kısıtlı bir eksizyon şeklinde olabilir. 
Genellikle alt konka açılı bir makasla lateral nazal duvardan ğirişle rezeke 
edilir. 
Elwany ve arkadaşları (1990:206-209) parsiyel turbinektomi ve lazer 
turbinektomiyi; turbinoplasti ve kriyoturbinektomi ile nazal 
obstru ksiyonun ve koku duyusunun iyileştirilmesi açısından kıyaslamış 
ve ilk iki yo ntemi daha u stu n bulmuşlardır. Buna ek olarak do rt tekniğ in 
de mukosilier klirensi bozmadığ ı ortaya çıkmıştır. Yazarlar parsiyel 
turbinektomi ile birlikte burunda rahatsızlık hissi, başağ rısı, atrofik 
değ işiklikler ve diğ er hastalara nazaran daha fazla postop kanama ğibi 
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problemler bildirmişlerdir. Passa li ve arkadaşlarının (2003:683-688.) 
457 hastalık bir seride inferior turbinektominin burun tıkanıklığ ı için 
oldukça anlamlı olduğ u fakat ciddi ağ rı, kabuklanma ve kanama ile 
birliktelik olduğ u bildirilmiştir. O zellikle total turbinektomi sonrası ğeç 
do nem sekel açısından atrofik rinit ve boş burun sendromu 
değ erlendirilir (Chhabra ve diğ ., 2009:311-330). Boş burun sendromu, 
ğeniş ve patent nazal kaviteye rağ men, paradoksik burun tıkanıklığ ı ile 
karakterizedir (Chhabra ve diğ ., 2009:311-330). Fazla kuruluk da 
kabuklanma ve burun tıkanıklığ ı ile atrofik rinite ğidebilir. Kabuklanma 
da mukozal kenarlarda soyulma ve açığ a çıkan kemiğ e bağ lı bozulmuş 
mukosilier klirensten mu tevellit olabilir. Soğ uk mikroenstru manların 
yanında turbinektomi; lazer, elektrokoter ve kriyocerrahi ile de 
uyğulanabilir. 
LAZER TURBİNEKTOMİ 

Alt konka redu ksiyonunda kullanılan lazerler sıklıkla diode ve CO2 
lazerlerdir. Diğ er lazer tipleri neodymium katkılı: yttrium aluminyum 
ğarnet (Nd-YAG), Holmium: YAG, potasyum titanil fosfat (KTP), ve arğon 
plazma lazerlerdir (Janda ve diğ ., 2001:404-413). İ şlemin o zellikleri 
lazerlerin, kontakt ya da non-kontakt mod, aralıklı veya su rekli dalğa 
emisyonlu, aralıklı dalğa boyu ve çıkış ğu cu  ğibi uyğulama farklarına ğo re 
değ işir.

Figür 4. Sol Nazal Kavite Hiperplastik Alt Konka Fotoğ rafları (Nazal 
Dekonjesyon Olmaksızın) (a) 3 Yıl O nceki (b) Ho:YAG Lazer Tedavisi 
Sonrası (Lazer Parametresi: Pulse-Enerji 1 J/Pulse, Tekrar Oranı 6 Hz, 
Toplam Üyğulanan Enerji 470 J) (Sroka ve diğ ., 2007:324-331)
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Diode lazer, yeterli ku çu ltme ve uyğun hemostaz sağ laması sebebi ile 
tercih sebebidir. 805- 980 nm infrared dalğaboyu spektrumuna sahip 
olup, yumuşak doku kesmeye ve endoskopik mu dahelede uyğulamaya 
uyğundur. Ayarı aralıklı modda ve du şu k ğu ç çıkışında iken koağu lasyon 
etkisi sağ larken, su rekli modda yu ksek enerji çıkışında mukozayı, 
kıkırdağ ı veya kemiğ i buharlaştırarak hassas kesme yeteneğ i 
sağ lamaktadır. 
Sroka ve arkadaşlarının (2007:324-331) yaptığ ı bir çalışmada, alt konka 
reduksiyonunda Hol-mium: YAG ile diode lazer kıyaslanmıştır. 6 ay-3yıl 
arası takiplerde her iki teknik birbirine benzer oranda anlamlı ğelişme 
sağ lamış, postoperatif major ve mino r komplikasyonları açısından da 
ben-zerlik ğo stermişlerdir (Fiğu r 4). 
Kisser ve arkadaşlarının yaptığ ı (2014:424-430) diode lazer ve 
radyofrekansın kıyaslandığ ı randomize klinik bir çalışmada, her ikisi için 
de 3 aylık takiplerde burun tıkanıklığ ı için anlamlı bir du zelme tespit 
edilmiş, her ikisinde de major bir komplikasyon ğo zlenmemiş, fakat 
radyofrekans yapılan hastalarda anlamlı bir rahatsızlık hissi bildirilmiştir. 
Prokopakis ve arkadaşları (2014:269-272.) radyofrekans ile CO2 lazer 
kullanımını elektro-koter kullanımı ile kıyaslamışlar, istatistiksel anlamlı 
bir fark bulmamalarına rağ men, CO2 lazer ğrubundaki hastaların %86’sı 
burun tıkanıklığ ında subjektif bir iyileşme tariflemişlerdir. Üzun do -
nemde mukosilier taşımada bozulma ve cihazın manipu lasyonunun 
zorluğ u CO2 lazerin dezavantajlarıdır (Abdullah ve Sinğh, 2021:3441). 
ELEKTROKOTER TURBİNEKTOMİ 

Bu teknik, alt konka dokusunun mukozal yu zeyde veya submukozal 
planda, elektrik akımının uyğulanması ile koterize edilmesidir. 
Havayolunda ğenişleme ve alt konka volumunu ku çu ltmede en başarılı 
yo ntemken, postoperatif kabuklanma ve sinesi oranları çok yu ksektir 
(Passa li ve diğ ., 2003:683-688). Submukozal uyğulamada, yu ksek ğu ç ve 
voltaja bağ lı oluşabilecek olan fazla ısının çevre dokuda oluşturabileceğ i 
muhtemel hasar tahmin edilememektedir. 
KRİYOTURBİNEKTOMİ 

Kriyoturbinektomi, nitro z oksit veya sıvı nitrojen kullanarak soğ uma 
etkisi ile alt konkada donma ve nekrozu tetikleyen minimal invaziv bir 
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yo ntemdir. Skarlaşmayı indu kler ve mukozanın ve submukozal erektil 
dokunun direkt hasarını sağ lar. Tu m kısa do nem sonuçları oldukça 
tatminka r iken, fayda pek de su rdu ru lebilir değ ildir. Azaltılan doku 
volumunun tahmini zorken, diğ er metotlara kıyasla uzun do nem 
sonuçları yu z ğu ldu ru cu  değ ildir (Passa li ve diğ ., 2003:683-688). 
Kriyocerrahi daha başarılı yeni yo ntemlerle zaman içinde terk edilmiştir. 
MUKOZA KORUYUCU CERRAHİLER 

GELENEKSEL TURBİNOPLASTİ 

Bu cerrahi nazal pasaj boyunca yol alan havanın ısıtılması ve 
nemlendirilmesinde esas rol oynayan konkanın fonksiyonel medikal 
mukozasının korunurken, non-fonksiyonel obstru ktif konka kısmının 
uzaklaştırılması esasına dayanır. Endoskopik uyğulama ile de alt konka 
turbinoplasti havayolunda anlamlı açıklık sağ larken mukozayı da 
koruyarak u stu nlu k sağ lar. Bu yo ntem için kullanılan bir diğ er terim 
“submukozal rezeksiyon” olup, yo ntemin yaptığ ı submukozal diseksiyona 
referanstır.

Figür 5. Geleneksel Turbinoplastide, Bir Freer Elevato r Konka Kemiğ i ve 
Yumuşak Erektil Doku Ayrılır (A) ve Bir Blakeley’s Forseps Sonrasında 
Yumuşak Doku Parçasını Alır (Abdullah ve Sinğh, 2021:3441)
Turbinoplastinin de intraturbinoplasti ve ekstraturbinoplasti olarak iki 
tipi vardır (Lee, 2013:2945-2949.).  İntraturbinoplasti, konka içinde bir 
tu nel açarak alt konka kemiğ inin salim bırakılarak yalnızca submukozal 
erektil dokunun uzaklaştırılmasını içerir. Bu yo ntem tıkanıklık daha çok 
yumuşak doku kaynaklı olduğ unda tercih edilecektir. Hem yumuşak doku 
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hem de alt konka kemiğ i birlikte uzaklaştırıldığ ında, bu 
ekstraturbinoplasti olarak adlandırılacaktır. Ekstraturbinoplasti, alt 
konka turbinoplastinin nazal mukozanın dikkatli korunması eşliğ inde 
hem obstru kte eden yumuşak dokunun hem de kabarık alt konka kemiğ i 
parçasının uzaklaştırılmasıdır. İntratrubinoplasti mikrodebrider, 
koblasyon radyofrekans ve ultrason ile uyğulanırken, ekstraturbinoplasti 
mikroenstru manlar, koblasyon ve mikrodebrider ile uyğulanabilir. 
Ekstraturbinoplasty medial mukozayı; rezeke edilen lateral mukozanın 
ve erektil yumuşak dokunun yu zeyel kenarlarını koruyan medikal bir flep 
olarak kullanır ve prosedu r non-endoskopik olarak başlar (Mabry, 
1988:1189). Mabry’nin (1988:1189) bir ğo zlemi, postoperatif 1 yıl veya 
daha da uzun su re hastalar postnazal akıntı ve rinoreden kurtulamamış 
olmalarıdır. Bu da rezeksiyona kılavuzluk eden endoskopi olmadan 
yapılan cerrahide; fazlaca mukoza korunmasına ve alınan volu mu n 
o lçu su zlu ğ u ne bağ lanmıştır.

Figür 6. Alt Konka Kaudal Ücundan O n Kısmına Kadar Olan Esas 
Lonğitudinal İ nsizyon (Puterman ve diğ , 2012:525-528)
Puterman ve arkadaşları (2012:525-528) daha sonra endoskopik olarak 
yapılan bir ekstraturbinoplasti modifikasyonu tariflemişlerdir (Fiğu r 
6,7). Bu teknik alt konkanın anterior inferioruna orak bıçak ya da 
mikromakas ile yapılan bir soğ uk bıçak insizyonu tarif eder. Bu insizyon 
alt konkanın alt yu zu ne doğ ru aşağ ı ve arkaya uzanır. 
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Mikroenstru manların (mikromakas ve/veya kesme forcepsi) kullanarak, 
alt konka mukoza ve yumuşak dokusunun tu m lateral yu zeyi o nden 
arkaya bir yo nde uzaklaştırılır. Alt konka kemiğ i freer elevato ru  
kullanarak yumuşak dokudan diske edilir veya mikro-makas ile medial 
mukozadan ayrılır ve bir forseps yardımı ile uzaklaştırılır. Alt konkanın 
rezeke edilen posterior kısmı postoperatif kanamayı o nlemek için 
koterize edilir. Kemik ve lateral mukozanın uzaklaştırılmasının ardından, 
açıkta kalan alt konkanın lateral kısmını kapatmak için medial mukoza 
laterale çevrilir.

Figür 7. Sağ  Burunda, Korona Planda, 3 Ardışık Cerrahi Step a) İ nsizyon 
(Kesikli Çizği) B) Mukozal Flep Hazırlama ve Parsiyel Konka Eksizyonu ve 
c) Mukozal Flepin Konka Ü zerine Yeniden Yerleştirilmesi (Puterman ve 
diğ ., 2012:525-528)
Bu tekniğ in modifiye hali sonradan Barham ve arkadaşları tarafından 
mikrodebrider kullanılarak uyğulanmıştır (Barham ve diğ ., 2015:314-
315). Bu yo ntemin burun tıkanıklığ ını ğidermede çok anlamlı sonuçları 
yanında horlama, koku yu zde baskı, kaşıntı, bura akıntısı ve hapşırma ğibi 
allerjik semptomların ğiderilmesinde başarılı olduğ unu Hamerschmidt 
ve arkadaşları (2016:131-139) bildirmiştir. 
MİKRODEBRİDER TURBİNOPLASTİ 

Mikrodebrider kullanıma ğirdiğ i andan itibaren endoskopik sinu s 
cerrahisinde bu yu k ilerleme sağ lamıştır (Sindwani ve Manz, 2012:65-69). 
Operasyon sahasından kanı çekmesi ile daha iyi bir cerrahi ğo rsel alan 
sağ lanırken, mukoza koruyan bir çerçevede keskin doku alınmasına da 
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imka n verir. Barham ve arkadaşları (Barham ve diğ , 2015:314-315) 
ekstraturbinoplasti medial flep tekniğ i için mikrodebrider kullanımının 
adımlarını tanımlamıştır (Fiğu r 8). Mikrodebrider bıçağ ı ile alt konkanın 
anterior inferiorunda bir pencere açılır. Mikrodebrider bıçağ ı 
kullanılarak, alt konkanın mukoza ve erektil yumuşak dokusunun tu m 
lateral kesimi o nden arkaya bir yo nde çıkarılır. Konka kemiğ i, alt konka 
medial mukozasından ayrılabilsin diye yumuşak dokudan cottle disekto r 
ile ayrılır (medial flap), ve Blakesley forseps ile alınır. Kanama olursa bu 
esnada bipolar koter kullanılır. Kemiğ in ve lateral mukozanın 
alınmasından sonra, medial flep son pozisyonuna lateral alt konkanın 
açıkta kalan alanına inferolaterale doğ ru kıvrımlandırılarak yerleştirilir.

Figür 8. Sağ  Nazal Kalite: (A) Pencere Açılması (B) İ nferior Meatus (C) 
Medikal Flep Oluşturulması ve (D) Medikal Flepin Elevasyonu (Barham 
ve diğ ., 2015:314-315)
Joniau ve arkadaşları (2006:1612-1616) bir çalışmada mikrodebrider 
turbinoplasti ile elektrokoteri kıyaslamış ve burun tıkanıklığ ını 
ğidermede mikrodebrideri oldukça u stu n bulmuştur. 
Lee nin yaptığ ı ve mikrodebrider kullanılarak yapılan intraturbinoplasti 
ve ekstraturbinoplastinin kıyaslandığ ı bir çalışmada her iki yo ntemin de 
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Joniau ve arkadaşları (2006:1612-1616) bir çalışmada mikrodebrider 
turbinoplasti ile elektrokoteri kıyaslamış ve burun tıkanıklığ ını 
ğidermede mikrodebrideri oldukça u stu n bulmuştur. 
Lee nin yaptığ ı ve mikrodebrider kullanılarak yapılan intraturbinoplasti 
ve ekstraturbinoplastinin kıyaslandığ ı bir çalışmada her iki yo ntemin de 

burun tıkanıklığ ı, rinore, hapşırma, burun kaşıntısı ve postnazal akıntı 
açısından postoperatif 12 aya kadar çok iyi sonuçları olduğ u bulunmuştur 
(Cinği ve diğ ., 2010:138-143).
Bu çalışmada intraturbinoplastinin operasyon su resinin daha kısa olması 
dikkat çekicidir. Başka bir çalışma ise mikrodebrider intraturbinoplasti 
ile ğeleneksel turbinoplasti metodları kıyaslanmış her iki teknikte de 
nazal semptomlarda anlamlı iyileşme, nazal patens volumunde artış 
ğo ru lmu ş fakat mikrodebrider turbinoplasti kullanımında anlamlı olarak 
daha az kanama ve daha kısa operasyon su resi tespit edilmiştir (El 
Henawi ve diğ ., 2011:151-155). 
Cinği ve arkadaşlarının yaptığ ı mikrdebrider turbinoplasti ve 
radyofrekans turbinoplastiyi kıyaslayan çalışma, 7. Gu n, birinci ay ve 
u çu ncu  ayda mikrodebrider ğrubunun semptomları du zeltme açısından 
istatistiksel anlamlı olduğ unu bulmuştur (Cinği ve diğ ., 2010:138-143). 
Radyofrekans ğrubu ile nazal patens açısından kıyaslandığ ında daha iyi 
sonuçlar bulmuşlardır. Yine de mikrodebriderin postoperatif kanama 
riski ğo z ardı edilemez. Lee ve Chen’in (2004:359-365) çalışmasına ğo re, 
hastaların %30 unda tekrar tamponlama ğerektiren postoperatif kanama 
ğo ru lmu ştu r.
KOBLASYON TURBİNOPLASTİ 

Koblasyon, radyofrekans enerjisini yumuşak dokuya aktaran bir metottur. 
İ letken bir solu syonda -saline ğibi- radyofrekansı bipolar modda 
kullanmak, ku çu k bir plazma alanı oluşturan salin içinde ion enerjisi 
oluşturur. Azaltılmış termal enerji de daha az ağ rı ve daha hızlı 
postoperatif iyileşme sağ layacaktır (Woloszko ve Gilbride, 2000:306–
316). Koblasyon alt konka ku çu lmesini yumuşak erektil dokunun 
buharlaşması ve haraplanması ile indu kler. Hacim ku çu lmesi ve doku 
fibrozisi çok hızlı ve dikkat çekicidir. Mukozanın periosteuma fibrozis ile 
yapışması ile şişme ve alt konka hipertrofisi o nlenir. Koblasyon 
teknolojisi, intraturbinoplasti ve ekstraturbinoplasti şeklinde 
uyğulanabilir. Passa li ve arkadaşları (2016:1449-1453), koblasyon 
turbinoplastiyi, radyofrekans turbinoplasti ve diğ er teknikler ile 
kıyaslamışlardır. Hem koblasyon hem radyofrekans, nazal patensi 
iyileştirme ve nazal tıkanıklığ ı azaltma açısından ğeleneksel 
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turbinoplastiden iyi iken, minimal komplikasyonlar açısından ğeleneksel 
turbinoplastiye benzerdir. 
Di Rienzo Businco ve arkadaşlarının (2010:174-178) yaptığ ı çalışmada 
koblasyon tu nel tekniğ i ile koblasyon ucu, ğirişten posteriora kadar 
submukozal olarak ilerletilerek uyğulanmış ve neticede semptomlarda 
anlamlı ğerilem olup, hacim ku çu lmesi ğo ru lu rken, kanama, sineşi 
oluşumu, rinitis sikka ğibi major yan etkiler de ğo ru lmemiştir. 
Koblasyonun zayıf yo nu  konka kemiğ i u zerine olan kısıtlı etkisi 
dolayısıyladır. Bu kısıtlılığ ı aşmak için “turbinato r” olarak adlandıran 
mikrodebrideri andıran bir uç ğeliştirilmiştir. Mehta ve arkadaşları 
(2019:51-57) yaptıkları çalışmada bu yeni ğeliştirilen turbinato r denilen 
uç ile koblasyon ucunu kıyaslamışlar erken do nemde turbinato rle hızlı 
sonuç alınırken bir yıla uzanan takiplerde klasik koblasyon ucu ile benzer 
bulğulara varılmıştır (Fiğu r 9).

Figür 9. (A): Turbinato r Koblasyon Ücu (B) Reflex Ültra Koblasyon Ücu 
(Mehta ve diğ ., 2019:51-57)
RADYOFREKANS TURBİNOPLASTİ 

Radyofrekans turbinoplasti keskin ve hedeflenen anlamda konka 
volu mu nu  ku çu lten minimal invaziv bir tekniktir. Radyofrekans 
kullanarak, doku volu mu nu  azaltırken çevre dokulara minimal etki yapar 
(Ütley ve diğ ., 1999:683-686). Esas olarak bir intraturbinoplasti 
yo ntemidir. Salin enjeksiyonu ğerekliliğ i haricinde teknik uyğulaması 
koblasyona benzetilebilir. Li ve arkadaşları (1998:569-573) yaptıkları 
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çalışmada radyofrekans yo ntemini ortalama 56,5 oranında ku çu ltme için 
minimal yan etki ile başarılı bulmuşlardır. Radyofrekans 60°C-90°C arası 
enerji uyğulayarak fazla doku hasarından kaçınarak, ısı yayılımını 
enğeller. Burun tıkanıklığ ında, postoperatif çok az veya sıfır ağ rı ile %85.5 
hastada anlamlı ğelişme elde edilmiştir (Passa li ve diğ ., 2003:683-688; 
Ütley ve diğ ., 1999:683-686; Bakshi ve diğ ., 2017:856-861; Vijay Kumar 
ve diğ ., 2014:35-39; Liu ve diğ ., 2009:414-418). Yalnızca kabuklanma, 
yapışıklık, kuruluk veya kanama ğibi minimal yan etkiler ğo ru ldu . 
Radyofrekans turbinoplasti ve mikrodebrider turbinoplastiyi kıyaslayan 
bir çalışma her iki yo ntemde de bulğularda anlamlı ğelişme saptamıştır 
(Acevedo ve diğ ., 2015:951-956). Radyofrekans turbinoplasti ile 
ğeleneksel turbinektomi klinik sonuçlarını kıyaslayan bir başka çalışma 
ise her iki yo ntemin nazal fonksiyonda olumlu ğelişme, alt konka 
volumlerinde benzer ku çu lme tespit etmiştir (Garzaro ve diğ ., 2012:321-
325). Mukosilier fonksiyon ise ğeleneksel turbinektomide daha fazla 
etkilenmiştir. 
ULTRASON TURBİNOPLASTİ  

Gindros ve arkadaşları (2010:1727-1733), Lora Don 3 cihazını (Diamant 
Co, Thessaloniki, Greece) alt konka hipertrofisi hastalarının tedavisi için 
kullanmışlardır. Aktif haldeki ultrason burun probunu submukozal olarak 
alt konkaya yerleştirip uzunluğ u boyunca ilerletmişlerdir. Sonra probu 
ileri ğeri yavaşça ve nazikçe hareke ettirmişler, neticede de konka dokusu 
içine doğ ru çekilmiştir. Bu adımlar fazla ğeniş konkslarda bir veya iki 
tu nel boyunca birden fazla kez yapılabilir. Kaverno z ve bağ lantılı 
yapılarda hasarlanma, konka volu mu nu n ku çu lmesine sebep olur. 
Gindros ve arkadaşları (2010:1727-1733), aynı hasta u zerinde ultrason 
ve monoplar diatermiyi, ultrason ve koblasyon tekniğ ini kıyaslamışlardır. 
Tu m ğruplarda çoğ u hasta semptomlarda çok iyi ilerleme kaydetmiştir. 
Vizual analoğ skorları ultrason ğrubunda diğ er iki ğruba ğo re daha iyi 
olarak bulunmuştur.  
PİEZO TURBİNOPLASTİ 

Ültrason turbinoplasti yo ntemine benzer şekilde ultrason probu yerine 
Piezo cihaz ucunun kullanıldığ ı oldukça etkin ve yeni bir tekniktir. İ lk 
olarak (Eser ve İ lhan, 2021:70-72) tarafından konka cerrahisine 
uyarlanmış bu yo ntem alt konka o n kısmından mikro insizyon ve medial 
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konka mukozasının sınırlı elevasyonunu takiben alt konka kemiğ inin 
ku çu ltu lmesini ve fazla yumuşak erektil dokunun da ultrason tekniğ ine 
benzer şekilde ku çu ltu lmesini hedefler. Burda piezo cihazının yumuşak 
dokuya zarar vermeden kemik dokuyu hedefleme o zelliğ inden 
yararlanılmaktadır. Ayrıca endoskopik eşliğ inde yapılabilmesi de bir 
diğ er avantajıdır. Bu yo ntem henu z yeni bir yo ntemdir ve mukosilier 
klirense olan etkisi, diğ er tekniklerle kıyaslamalı çalışmaları, postop 
komplikasyonları açısından ileri değ erlendirmelere açıktır. 
ALT KONKA CERRAHİSİNİN NAZAL FİZYOLOJİ VE FONKSİYON 
ÜZERİNE ETKİLERİ 

Hipertrofiye konka mukozasında yapılan histolojik incelemeler konka 
medial kısmında uzanan mukozada kalınlaşmaya sebep olan lamina 
propria tabakasının ğenişlemesini tespit etmişlerdir (Berğer, 2006:588-
594.). Ek olarak hipertrofiye konkada, ğenişlemiş veno z sinu zoidler 
mevcuttur. Bağ  doku, submukozal ğlandlar ve damarlarda değ işim 
ğo zlenmez. Postoperatif olarak mukoza yu zey epitelinin korunarak, 
mukosilier klirens fonksiyonunun sağ lam kalması o nemlidir. Bu nedenle 
konka hacmini ku çu lten prosedu rler, mukozal morfolojinin korunmasını 
veya iyileşmesini de desteklemelidir. Epitelyal fonksiyonu iyileştirmek 
için normal epitelyal Goblet hu crelerinin, lamina propria ğlandlarının, 
mukoza epitelinde damarsal ve dokuya ait eozinofillerin yer alması 
o nemlidir. 
ALT KONKA HİPERTROFİSİNDE İDEAL CERRAHİ TEKNİK 
HANGİSİDİR?  

Alt konka hipertrofisinin tedavisinde altın standart olmamakla birlikte, 
mikrodebrider turbinoplasti en efektif en ğu venli yo ntem ğibi 
ğo ru nmektedir (Larrabee ve Kacker, 2014:814-815). Aynı derleme 
ultrason turbinoplastinin de umut vadeden yeni bir yaklaşım olarak 
bildirmiştir. Aynı şekilde piezo turbinoplasti de ğelişime açık çok yeni bir 
tekniktir. Radyofrekans teknolojisi kısmen koblasyon da pek çok yayında 
faydalı bulunmuştur (Sinğh ve diğ ., 2020:593-601).  Konka hipertrofisi, 
mukoza, kemik veya her ikisinin hipertrofisini içerebilir, cerrahi o ncesi 
uyğun bir değ erlendirme tıkanıklığ a en çok katkı sağ layan kısmın tespiti 
ve buna bağ lı cerrahi seçimi için o nemli olacaktır. 
 



185

konka mukozasının sınırlı elevasyonunu takiben alt konka kemiğ inin 
ku çu ltu lmesini ve fazla yumuşak erektil dokunun da ultrason tekniğ ine 
benzer şekilde ku çu ltu lmesini hedefler. Burda piezo cihazının yumuşak 
dokuya zarar vermeden kemik dokuyu hedefleme o zelliğ inden 
yararlanılmaktadır. Ayrıca endoskopik eşliğ inde yapılabilmesi de bir 
diğ er avantajıdır. Bu yo ntem henu z yeni bir yo ntemdir ve mukosilier 
klirense olan etkisi, diğ er tekniklerle kıyaslamalı çalışmaları, postop 
komplikasyonları açısından ileri değ erlendirmelere açıktır. 
ALT KONKA CERRAHİSİNİN NAZAL FİZYOLOJİ VE FONKSİYON 
ÜZERİNE ETKİLERİ 

Hipertrofiye konka mukozasında yapılan histolojik incelemeler konka 
medial kısmında uzanan mukozada kalınlaşmaya sebep olan lamina 
propria tabakasının ğenişlemesini tespit etmişlerdir (Berğer, 2006:588-
594.). Ek olarak hipertrofiye konkada, ğenişlemiş veno z sinu zoidler 
mevcuttur. Bağ  doku, submukozal ğlandlar ve damarlarda değ işim 
ğo zlenmez. Postoperatif olarak mukoza yu zey epitelinin korunarak, 
mukosilier klirens fonksiyonunun sağ lam kalması o nemlidir. Bu nedenle 
konka hacmini ku çu lten prosedu rler, mukozal morfolojinin korunmasını 
veya iyileşmesini de desteklemelidir. Epitelyal fonksiyonu iyileştirmek 
için normal epitelyal Goblet hu crelerinin, lamina propria ğlandlarının, 
mukoza epitelinde damarsal ve dokuya ait eozinofillerin yer alması 
o nemlidir. 
ALT KONKA HİPERTROFİSİNDE İDEAL CERRAHİ TEKNİK 
HANGİSİDİR?  

Alt konka hipertrofisinin tedavisinde altın standart olmamakla birlikte, 
mikrodebrider turbinoplasti en efektif en ğu venli yo ntem ğibi 
ğo ru nmektedir (Larrabee ve Kacker, 2014:814-815). Aynı derleme 
ultrason turbinoplastinin de umut vadeden yeni bir yaklaşım olarak 
bildirmiştir. Aynı şekilde piezo turbinoplasti de ğelişime açık çok yeni bir 
tekniktir. Radyofrekans teknolojisi kısmen koblasyon da pek çok yayında 
faydalı bulunmuştur (Sinğh ve diğ ., 2020:593-601).  Konka hipertrofisi, 
mukoza, kemik veya her ikisinin hipertrofisini içerebilir, cerrahi o ncesi 
uyğun bir değ erlendirme tıkanıklığ a en çok katkı sağ layan kısmın tespiti 
ve buna bağ lı cerrahi seçimi için o nemli olacaktır. 
 

SONUÇ 

Alt konka hipertrofisine sekonder olarak oluşan burun tıkanıklığ ı, kişinin 
yaşam kalitesinin o nemli o lçu de etkileyen yayğın bir rahatsızlıktır. Alt 
konka hipertrofisi (AKH) nin nedenleri değ işkendir; ilk seçenek tedavi 
antihistaminikler, sistemik veya tropikal dekonjestanlar ve 
kortikosteroidlerdir (Aslan, 2013:17-20). Ek olarak, medikal tedaviye 
dirençli hastalar için AKH hastaları için birçok cerrahi seçenek mevcuttur. 
Daha eski cerrahilerden o rneğ in ağresif turbinektomi; uzun do nemli 
sonuçlar verebilir fakat kabuklanma ve burun kanaması ğibi 
komplikasyonların riski daha fazla olacaktır (Sinno ve diğ ., 2016:419-
429). Yeni teknikler (Eser ve ilhan, 2021:70-72) daha iyi sonuçlar ve daha 
az postoperatif komplikasyon ile hızlı iyileşmeye izin verebilir (Abdullah 
ve Sinğh, 2021:3441). Yine de alt konka cerrahisi için birleşilen mevcut 
bir konsensus bulunmamaktadır. 
Alt konka cerrahileri mukozal dokunun korunması, du şu k komplikasyon 
oranı ve konka fonksiyonun korunması ile burun tıkanıklığ ı şikayetinin 
ço zu lmesi arasındaki denğeyi kurmalıdır. 
Tabi ki en iyi cerrahi tercihinde konsensus oluşması için daha çok 
çalışmalara ihtiyaç vardır ve cerrahi yo ntemin tercihi halihazırda cerraha 
aittir.
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